iKINCI TIP VE SAGLIK ALANINDA GiRiSIMCILIK VE INOVASYON OGRENCi KONGRESI

31/05/2022-01/06/2022 ERZURUM

. KLINIK ARASTIRMA, GELISTIRME VE TASARIM
> UYGULAMA VE ARASTIRMA MERKEZI

:.-.‘ Clinical Research, Development and Design
Application and Research Center

Bu kongreye Atatiirk Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Koordinasyon Birimi tarafindan “TSS-2022-10662"

kodlu proje ile destek saglanmistir.



iKINCi TIP VE SAGLIK ALANINDA GiRiSiMCiLiK VE INOVASYON OGRENCi KONGRESI
KONGRE KiTABI

Bu kongreye Atatiirk Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Koordinasyon Birimi tarafindan “TSS-2022-
10662” kodlu proje ile destek saglanmistir.

Kitapta bulunan tliim yazilarin sorumlugu yazarlara aittir.



KONGRE BASKANLARI VE SEKRETERLERI

Atatiirk Universitesi

Prof. Dr. Fatih Albayrak Tip Fakiltesi Dekani Onursal baskan
. Atatiirk Universitesi

Prof. Dr Zekai Halici KARGETAM Midirii Onursal baskan

Prof. Dr. Elif Cadirci Atatiirk Universitesi Baskan

Prof. Dr. Muhammet Hamidullah Uyanik | Atatiirk Universitesi Baskan

Dr. Ogr. Uyesi

Esra Laloglu

Atatiirk Universitesi

Kongre Sekreteri

Dr. Ogr. Uyesi

Esra Cinar Tanriverdi

Atatiirk Universitesi

Kongre Sekreteri

KONGRE BiLiM KURULU

Prof. Dr. Orhan Karsan Atatiirk Universitesi Bilim Kurulu
Prof. Dr. Fuat Erdem Atatiirk Universitesi Bilim Kurulu
Prof. Dr. Oman Aktas Atatiirk Universitesi Bilim kurulu
Prof. Dr. Ayhan Celik Atatiirk Universitesi Bilim kurulu
Prof. Dr. Kemalettin Ozden Atatiirk Universitesi Bilim kurulu
Prof. Dr. Ziilal Ozkurt Atatiirk Universitesi Bilim kurulu
Dog. Dr. Hande Sipahi Yeditepe Universitesi Bilim kurulu
Prof. Dr. Suna Atasayar Hacettepe Universitesi Bilim kurulu
Dog. Dr. Harun Un Agri ibrahim Cegen Universitesi Bilim kurulu
Dog. Dr. irfan Cinar Kastamonu Universitesi Bilim kurulu
Prof. Dr. Damla Binnetoglu Kafkas Universitesi Bilim kurulu
Dog. Dr. Muhammet Yayla Kafkas Universitesi Bilim kurulu
Dr.Ogr. Uyesi Ersan Giirsoy Binali Yildirim Universitesi Bilim kurulu
Prof. Dr. Yesim Senol Akdeniz Universitesi Bilim kurulu
Prof. Dr. Ayse Semra Demir Akga Biilen Ecevit Universitesi Bilim kurulu
Dr.Ogr. Uyesi Yilmaz Ergisi Karabiik Universitesi Bilim kurulu
Dog. Dr. Kiibranur Unal Gazi Universitesi Bilim kurulu

KONGRE DUZENLEME KURULU

Prof. Dr.

Yasemin Cayir

Atatiirk Universitesi

Dizenleme Kurulu




Dog. Dr. Abdullah Basgl Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dog. Dr. Pinar Tosun Tasar Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dog. Dr. Hilal Kiziltung Ozmen Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dog. Dr. Fatma Kesmez Can Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dog. Dr. Handan Alay Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dog. Dr. Emine Cinici Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dog. Dr. Burak Erkayman ?;i‘(clilitrgs?niversitesi-I\/IUhendiink Diizenleme Kurulu
Dog. Dr. Nuray Bilge Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dog. Dr. Halil Keskin Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dog. Dr. Erdal Tekin Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dog. Dr. ibrahim Yiicel Ozbek Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Can Seving Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Aysun Aras Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Biisra Dincer Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Recep Yevgi Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Esen Yildirim Demirdégen Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Abdullah Bozkurt Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi ideal Beraa Yilmaz Kartal Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Esra Cinar Tanriverdi Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Fatma Tuygar Okutucu Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Esra Laloglu Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Ali Gir Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Ezel Yerli Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Mehmet Akif Nas Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Fatih Baygutalp Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Fuat Laloglu Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Esra Disci Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Rifat Peksdz Agri ibrahim Cegen Universitesi Diizenleme Kurulu
Dr. Ogr. Uyesi Hatice Bayrakgeken Atatiirk Universitesi Diizenleme Kurulu

Arastirma Gorevlisi

Hamza Halici

Atatiirk Universitesi

Dizenleme Kurulu




Dr. Ogr. Uyesi

ibrahim Ozlu

Atatiirk Universitesi

Dizenleme Kurulu

Dr. Ogr. Uyesi

Kamber Kasali

Atatiirk Universitesi

Dizenleme Kurulu

Fatma Tortum

Atatiirk Universitesi

Dr. Ogr. Uyesi

Dizenleme Kurulu

Dr. Ogr. Uyesi

Muhammet Celik Atatiirk Universitesi

Dizenleme Kurulu

Dr. Ogr. Uyesi

Mustafa Bayraktar Atatiirk Universitesi

Dizenleme Kurulu

Dr. Ogr. Uyesi

Mete Yaganoglu Atatiirk Universitesi

Dizenleme Kurulu

Arastirma Gorevlisi | Pelin Aydin

Atatiirk Universitesi

Dizenleme Kurulu

Dr. Ogr. Uyesi

Saime Ozbek Sebin Atatiirk Universitesi

Dizenleme Kurulu

Dr. Ogr. Uyesi

Bahar Ciftgi Atatiirk Universitesi

Dizenleme Kurulu

Dr. Ogr. Uyesi

Suat Sincan Atatiirk Universitesi

Dizenleme Kurulu

Dr. Ogr. Uyesi

Muhammet Akif Guler Atatiirk Universitesi

Dizenleme Kurulu

Dr. Ogr. Uyesi

Zafer Bayraktutan Atatiirk Universitesi

Dizenleme Kurulu

31.05.2022

KONGRE PROGRAMI

13.30-14.00

ACILIS KONUSMALARI

Dr. Ogr. Uyesi Esra Laloglu (Kongre sekreteri)
Dr. Ogr. Uyesi Esra Cinar Tanriverdi (Kongre sekreteri)

Prof. Dr. Elif Cadirci (Kongre Baskanlari Adina)
Prof. Dr. Fatih Albayrak (Kongre Onursal Baskani)

14.00-16.00

1. Oturum: Nasil Basardilar?
Oturum Baskani: Dr. Ogr. Uyesi Esra LALOGLU

14.00-14.30: Dogan Taskent-Tiirk ilag Sanayisinde inovasyon
14.30-15.00: Mirsel Hasbulat -Tipta AR, VR ve Gelecegi
15.00-15.30: Mustafa Said Kartal-Saglikta Yapay Zeka

15.30-16.00: Furkan Giines-Gézlemden Projeye

01.06.2022

08.10-

1. Oturum: immiinoloji ve inovatif Fikirler

09.00 [Oturum Bagkani: Dog. Dr. Eda BALKAN




08.10: Melisa TURKMENOGLU, irem DEMIREL-Primattan insana Bobrek Nakli Xenotransplantasyon
(Danisman: Dog. Dr. Eda BALKAN)

08.20:Batuhan GOKCEK, Anil Berkay TEMIZ, Zahid Enishan YAVUZ -Pluripotent Kék Hiicrelerini
Kullanilarak Diyabet Hastaliginin Tedavisi (Danisman: Dog. Dr. Pinar TOSUN TASAR)

08.30: Merve KOMURCU, Zehra OZCAN-Asi Karsithiginin Asilimasi icin Hasta Bilinglendirme Projesi
(Danisman: Dog. Dr.Erdal Tekin)

08.40:Ahmet Alperen SARGIN- Polikistik Bobrek Hastalarina Etken Olan PKD1 Ve PKD2 Genlerinin Bdbrek
Tasi Olusumuna Etkisinin Arastiriimasi (Danisman: Dog. Dr. Can SEVING, Dr. Ogr. Uyesi Cigdem YUCE
KAHRAMAN)

08.50: ilayda KARAGOL, Emin POLAT-Eveligin Antimikrobiyal Etkinliginin Septik Sicanlarda
Degerlendirilmesi (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Saime Ozbek Sebin)

2. Oturum: Tibbi Malzeme ve inovatif Fikirler
Oturum Bagskani: Dr. Ogr. Uyesi Mehmet Akif NAS

09.10:Mehmet GUNGOR -Kolda Bulunan Damaryollarini Gésteren Cihazin Gelistirilmesi (Danisman: Dr.
Ogr. Uyesi Bahar CIFTCI)

09.20: Almina Nur FIDAN-Cocuklar igin Multifonksiyonel Sedye (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Fuat LALOGLU)

09.10-
10.00
09.30:Seyda ALADA- Gorme Engelli Bireylerde Navigasyon Yiiklenebilen Sesli Komutlar Veren Baston
(Danisman: Dog. Dr. Emine CiNiCi)
09.40: ilayda ARIKAN, Mira¢ YAKISAN-Konjenital Agri Duyarsizhig Hastalari icin Kendilerine Zarar
Vermesini Onleyecek Aparat Yapimi (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Abdullah Bozkurt)
09.50: Muhammet Ali AGIRMAN, Aysenur Ezgi TASBASI- Spesifik Degerler icin Deri Sensérii (Danisman:
Dr. Ogr. Uyesi Zafer BAYRAKTUTAN)
3. Oturum: Tip Egitimi Ve inovasyon
Oturum Bagkani: Dr. Ogr. Uyesi Fatih BAYGUTALP
10.10:Ahmet Kagan ISLAM, Nurten Sevval SENER-Tip Fakiiltesi Ogrencilerine Verilen Tiirkce isaret Dili
Egitiminin Etkinliginin incelenmesi (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Mehmet Akif NAS)
10.20: Nihal KOCATURK, Siimeyye Berra TEK-Tip Miizelerinin Yayginlastirilmasi (Danisman: Dog. Dr.
10.10- [Fatma KESMEZ CAN)
11.00
10.30:Zehra Bengisu GUNEY, Zelal DALGALI- iklimin insan Psikolojisi Ve Biyolojik Ritmi Uzerindeki Etkisi
(Dr. Ogr. Uyesi Esen YILDIRIM DEMiRDOGEN)
10.40: Zehra INAN, Alperen Burak CEKICOGLU- Tip Ogrencilerinin Geleneksel Ve Tamamlayici Tipla ilgili
Bilinglendirilmesi Ve Ders Programlarina Dahil Edilmesi (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Suat SINCAN)
10.50:iclal GUNGOR, Dilara OREN- Giilimsemenin Egitim Uzerindeki Etkisi (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi
Fatma Tuygar Okutucu)
4. Oturum: Saghikta Sanal Sistemler
11.10- |Oturum Bagkani: Dr. Ogr. Uyesi ideal Beraa Yilmaz Kartal
12.00 [11.10: Toprak Can Calisgan-Muayene icin VR Kullanimi METACARE (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Handan

ALAY)

11.20:Ahmed GAD- Medical Gym (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Esra Cinar Tanriverdi)




11.30: Ahmet Baha SONMEZ, Yusuf CIFTCi-Akilli Saat ile Entegre insomnia Takibi (Danisman: Dog. Dr.
Nuray BiLGE)

11.40: Ahmet Furkan TANAS- ilag Kullanan Hastalara Mobil Danismanlik-Kontrol Uygulamasi (Danisman:
Dr. Ogr. Uyesi Esra LALOGLU)

11.50: Emre CAGAL, Fatma Edagiil SAYILI-Eve Entegre Saglik Sistemi (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Rifat
PEKSOZ)

12.00-

13.00 OGLE ARASI
5. Oturum: Yazilim ve inovasyon
Oturum Bagskani: Dr. Ogr. Uyesi Esra CINAR TANRIVERDI
13.00: Sevval Ziimra EROGLU-MHRS’den Yénlendirme Sistemi ile
Randevu Alma (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Esra DiSCi)
13.10: Yekta Onur KEMALOGLU-Akilli Eczane Otomati (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi R. Anil Ugan)

13.00-

13.50  |13.20: Eren GULER-CO Gazi igin Uyari Sistemi (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi
Fatma TORTUM)
13.30: Umut ORHAN- Miyofasiyal agri sendromu olan hastalarda tim viicut vibrasyonu ile fizik tedavi
modalitelerinin karsilastiriimasi: randomize kontrollii calisma (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Fatih
BAYGUTALP)
13.40: Gizem GUNES, Ahmet ASIK-Kafa Tabani Kiriklarinin Erken Teshisi (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Ali
GUR)
6. Oturum: Halk Saghigi ve inovatif Fikirler
Oturum Bagkani: Dr. Ogr. Uyesi Kamber KASALI

14.00- . . _ . . .

1450 14.00: Damlanur ZIREK-Insanlarin Temel Beslenme Ihtiyaglarini Karsilayabilecek Takviye Besin

’ (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Muhammet CELIK)

14.10: Ceren OZTURK, Nihan FIDAN-Birinci Basamak Saglik Hizmetlerinin Daha Etkin Kullanimina Yénelik
Calismalar (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Aysun ARAS)
14.20:Muhammed Seyda OZDIiYAR- Ulagimin Zor Oldugu Yerlere Tibbi Lojistik Destek (Danisman: Dr. Ogr.
Uyesi Esra LALOGLU)
14.30: Ender OZER-Koruyucu Saglik Hizmetlerinin lyilestirilmesi (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Ezel YERLI)
14.40: Akin EMRE- Kontrolsiiz Ve Gereksiz ilag Kullanimi (Danisman: Dog. Dr.Hilal KIZILTUNG OZMEN)
7. Oturum: Noroinovasyon
Oturum Bagkani: Dr. Ogr. Uyesi Suat Sincan
15.00:Hilal Asli YILDIZ- ACIL Servise Gégiis Agrisi ile Bagvuran Hastalarin Anksiyete Ve Agri Diizeyleri

15.00 Arasindaki ilskinin Belirlenmesi (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi ibrahim 0zLU)

15.50

15.10: Giilseren OZCELIK, Nursel UGUS- Otohipnoz ile Tedavinin Arastiriimasi Ve Yayginlastiriimas
(Danisman: Dr. Ogr. Uyesi ideal Beraa Yilmaz Kartal )

15.20 Omer Ramazan TASER-Apotemnofili Sendromunun Nedenleri Ve Nedenlerine Yénelik Coziim Ve
Oneriler (Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Hacer Akgiil Ceyhun)




15.30: Ebrar Yaren YILDIRIM, Sude Nur CAMCI-Epilepsi Hakkinda Bilgilendirme ( Danisman: Dr. Ogr. Uyesi
Recep YEVGI)

16.00-

17.00 Genel Degerlendirme ve Kapanis Prof. Dr. Elif CADIRCI

KONGREYE DAVET

Tip ve saglik alaninda girisimcilik ve inovasyon giincelligini higbir zaman kaybetmeyen bir ¢alisma alanidir. Atatirk
Universitesi Tip Fakiiltesi ve Klinik Arastirma Gelistirme Tasarim Ofisi Lisans Ogrencileri Arastirma Ofisi tarafindan
diizenlenen “ikinci Tip ve Saghk Alaninda Girisimcilik ve inovasyon Ogrenci Kongresi”ni gerceklestiriyor olmaktan
dolayr duydugumuz mutluluk ve heyecani sizlerle de paylasmak istiyoruz. Kongremiz saghk ve tip alaninda
problemlere ¢6ziim arayan veya yeni gelismelere 6nayak olacak inovatif fikirlerin ve galismalarin bilimsel olarak
sunulmasi seklinde olacaktir. Kongremize goénderilen her bildiri alaninda uzman bilim insanlari tarafindan
degerlendirilip bu degerlendirilme sonrasinda sézel ve poster bildiriler kongremizde sunulacaktir. Kongremiz
girisimcilik veya inovasyon Uzerine, akademik, sosyal, sanayi destekli, vb genis bir yelpazede hazirlanmis her tirli
Onerinin ve/veya galismanin sunulmasina imkan saglayan bir bilim ve fikir pazari olma 6zelligindedir. Kongremiz bir
buguk giin olarak planlanmis olup davetli konusmacilar ve 6grenci sunumlari ile gergeklestirilecektir. KARGETAM ve
ortak 6grenci kullplerinin destegi ile kongre her yil diizenli olarak tekrarlanacaktir. Tip ve saglk alaninda inovativ
fikirler platformunda bulusmak ve kaynasmak Gzere...

Saygilarimizla.

Kongre diizenleme kurulu adina
Prof. Dr. M. Hamidullah UYANIK
Prof. Dr. Elif CADIRCI



DAVETLI KONUSMACI OZGEGMISLERI
KONUSMA OZETLERI

Ozgegmisler

DOGAN TASKENT
TR-CH Yénetim Kurulu Uyesi / inovasyon Uzmani GiS Mentoru

1993 yilinda ETH Zirich Elektrik Mihendisligi Fakiltesi’'nden mezun olmasinin ardindan, MIT'de ve Polytechnic
Institue of NYU Universitesi’nde elektrofizik ve teknoloji MBA konularinda yiiksek lisans dereceleri alarak mezun
oldu. 1998-2005 yillarinda Lucent Technologies Bell Laboratories’de Fiberoptik Ag Sistemleri Grubunda yonetici ve
uzman egitimci olarak gorev aldi. Bu siire zarfinda diinyada birgok telekom sirketinin degisik kitalardaki fiberoptik
ag altyapilarinin tasarlanmasinda, yonetilmesinde ve hayata gegmesinde degisik gorevler Ustlendi. 2006-2007
senelerinde Lucent Technologies istanbul ofisinde CTO olarak gérev almistir. 2008 - 2018 senelerinde Arkan & Ergin
Kurumsal Finansman biinyesinde Turkiye’de telekomiinikasyon, yenilenebilir enerji, girisimcilik eko sisteminin
gelistirilmesi, teknoloji transferi ortaminin yaratilmasi ve sirket yapilandirma danismani olarak ¢alismistir. 2500’den
fazla startup dinlemis, 300’den fazla startup’a mentorluk vermis, 100’den fazla startup sirketinin hayata gegmesinde
rol oynamis ve 55’den fazla teknoloji transfer ofisiyle ¢alismistir. 200’ln Ustiinde sinif ici seminer ve konusmada
10,000 kisiye ulasmistir. MIT Enterprise Forum Tirkiye kurucu baskanlig, Ege Universitesi Teknopark kurucu
yonetim kurulu Gyeligi, Teknoloji Transferi Profesyonelleri Dernegi kurucu yonetim kurulu Gyeligi, Endeavor Tirkiye
danisma kurulu yeligi, isvicre Ticaret Odasi ydnetim kurulu baskanligi, DEIK isvicre Konseyi baskan vekilligini
yapmistir. Universite Sanayi isbirligi Merkezleri Platformu (USIMP) ydnetim kurulu tyesidir.

Furkan Giines

Atatiirk Universitesi Tip fakiiltesi 3. Sinif 8grencisidir. Lise yillarindan itibaren projelere ilgisi olan Furkan, yaklasik 2
yildir inovatif projeler ve saglik alanindaki teknolojilerle yakindan ilgilenmektedir. Yaptigi ¢calismalar sonucu, 2020
Teknofest’te Tubitak 2242 Universite &grencileri arastirma proje yarismasinda Tiirkiye birinciligi elde etmistir. Yine
ayni yarismada 2021 yilinda tirkiye finaline kalma basarisi gdsteren Gilines, halen aktif olarak girisimcilik, patent ve
proje ¢alismalari yiriutmektedir.

Mustafa Said Kartal

Sivas Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi 3. Sinif 8grencisiyim. Hobi olarak ilgilendigim yazillm programlama
alanini Tip alani ile birlestirmek adina cgesitli kurslar sertifikalar aldim. Baslica Stanford Universitesinin online olarak
yayinladigi Makine Ogrenmesi ve Yapay Zeka kurslarini tamamladim. Saglikta Yapay Zeka {izerine yer aldigim
yarismalar ve galismalar:
e 2021 TEKNOFEST Saglkta Yapay Zeka Yarismasinda Goksenin-Al takimi ile birlikte ikincilik elde ettik.
e 2021 TUBITAK 2209-A Kontrastsiz beyin BT gériintiilerinden inmenin tespiti ve inme bélgesinin
segmentasyonu Uzerine farkh bir yaklasim sunduk.
e Cilt Kanserinin iyi huylu ve kotl huylu olarak siniflandiriimasini daha hizli ve daha dogru yapabilecek bir
model gelistirdik ve bildiri yayinladik.
e (Cilt Kanserini; melonom, nevus ve seboreik keratoz olmak tizere (¢ sinifta segmente edebilecegimiz model
icin makale yazdik.

Bu calismalar haricinde Ankara Universitesi Teknokenti biinyesindeki bir Bilgi Teknoloji sirketinde calisiyorum.
Saglikta Yapay Zeka projeleri Uretiyoruz. Sirket altinda yaptigim projeler:
e  Mamografi gorintilerinde timoér segmentasyonu



e  GANlar (Cekismeli Uretici Aglar) ile mamografi gériintiilerini yiiksek ¢ziiniirliiklii hale getirdik

e  Toraks BT gorintillerinde COVID tespiti

e Cekismeli Uretici Aglar ile disik doz toraks BT goriintiilerinin standart doz BT goriintiilerine
dondstirilmesi

e Lenf Nodlllerinden alinan patoloji goriintilerinde kanserli bélgenin tespit edilmesi

KONUSMA OZETLERI

Saglikta Yapay Zeka

Glinimuzde karmasik ihtiyaglari olan hastalari ydnetmek, zaten zor durumda olan saglik sistemi igin giin gegtikge
daha zor ve pahali olmaktadir. Bu durum saglik sisteminin odagini, randevuya dayali epizodik bakimdan, toplumda
veya evde, kronik bakimin uzun vadeli proaktif yonetimine kaydirmasini ve bu sayede daha koruyucu ve biitincil
bir yaklasimi benimsemesini gerektirir. Ayni zamanda, farkli uzmanlik alanlarindaki doktorlar ve diger saglik
profesyonelleri arasinda farklh bir beceri seti ve gii¢li bir isbirligi kultliri gerektirir. Yapay Zeka, bu yeni saglik
hizmetlerinin olusturulmasi ve uygulanabilmesi i¢in suan sahip oldugumuz en biiyik araglardan birisidir.
Saglik alaninda yapay zekanin bir ¢ok kullanim senaryosu mimkindir. Hastalik teshis ve tedavisinde
kullanilabilecegi gibi klinikte karar destegi i¢cin de kullanilabilir. Son zamanlarda 6zellikle gorlinti isleme kisminin
saglik alaninda ¢ok yaygin bir etki alani bulmasi ile birlikte, glinliik pratikte goriintilerin dnemli oldugu alanlarda ¢ok
hizh bir atihm yasandi. Son vyillarda patoloji, radyoloji, cerrahi, kardiyoloji, goz hastaliklari, néroloji ve
gastroenteroloji alanlarinda birgok bilimsel yayin ve yeni iriin ortaya ¢iktl. Goriintl islemeye ek olarak, dogal dil
isleme ve sayisal veri analizi gibi ydontemler psikiyatri ve onkolojide biytk kullanim buldu.
Bu konusmada saglik alaninda yapilmis olan yapay zeka proje ve galismalarindan bahsedilecektir. Yapilan projeler
ile yapay zekanin saglk alanindaki rolii ele alinacaktir. Biz hekimler olarak kaginilmaz olan saglk hizmetlerinin
gelecegine nasil yon verebiliriz tartigilacaktir.

Mustafa Said Kartal

Gozlemden Projeye

Hepimiz ginliik hayatimizda birgok sorunla karsilasiriz. Aslinda hayatimizin biyik bir bolimi bu sorunlara karsi
verdigimiz miicadele ile geger. Ancak yasanan her bir problem, tretkenlige agilan bir kapidir. Bunun ilk sarti ise iyi
gbzlem yapmaktir. Yapilan gdzlemler sonucu, yasanan problem detayli sekilde analiz edilir. Ve isin sonunda elde
edilen sonug ‘proje’dir.

Proje, Fransizca kokenli bir kelimedir ve 6ngéri, plan anlamina gelmektedir. Turk Dil Kurumu ise projeyi soyle
tanimlar: Degisik alanlarda dnceden plan ve programa alinmis, maliyeti hesaplanmis, kurum ve kuruluslarin yonetim
organlari tarafindan onaylanmis, kisa ve uzun vadeye baglanarak 6zel kurum veya devlet adina gergeklestirilmesi
kabul edilmis bilimsel ¢calisma tasarisidir. Proje, ¢ok genis sahada kullanilan bir kavram olmasina karsin temel olarak
bilimsel ve kurumsal olarak ikiye ayrilabilir. Bilimsel projeler, yuzyillardir hayatta karsilasilan sorunlar lizerinden
yuritilmuastar. Buna ilkel c¢aglarda tekerlegin icadindan giinlimiizde selfie ¢ubugunun tasarimina kadar en
blyuginden en kiigigiine birgok drnek verilebilir.

Universite &grencileri tarafindan yapilan projelerin bilimsel projeler bashg altina girdigi sdylenebilir. Ozellikle
Universite ¢aginda projelerle ilgilenmenin kisiye bircok katkisi olacagi bir gergektir. Agiklamalar olusturma ve
¢ozlimler tasarlama becerisi, kanitlardan argiiman olusturma becerisi, bilgi iletisimi kurma becerisi gibi bircok
becerinin elde edilmesinin yaninda kisi; arastirma yaptig konuyu eglenerek 6grenebilir. Ogrencilerin tim bu
kazanimlari elde edebilmesi igin yapmasi gerekenler ise aslinda oldukg¢a hayatin icindendir. Kisi, egitimini almakta
oldugu b&limi bir avantaja cevirebilir. Ozellikle egitim ve saghk alani 6grencilerinin bu tiir problemlerle ¢okga
karsilastiklari bilinmektedir.

Proje gelistirmek isteyen kisi, 6ncelikle hayatinda yasadigi énemli bir problemi veya baskalarinin yasamakta oldugu
onemli bir problemi tespit etmelidir. Daha sonra tespit ettigi problemle alakal literatiir arastirmasi yapmal ve
problemi detaylandirmalidir. Ayni zamanda problemin ¢oziilmesi igin yapilan ¢alismalara inceleyerek eksik noktalari
bulmahdir. Bulunan eksik noktalar Gzerine bir hipotez gelistirmeli ve prototip Uretimi/deney yapimi igin gereken
calismalar yurtatmelidir.

Bu konusmada saglik alaninda 6grenim gérmekte olan 6grencilere 6zellikle alanlarinda gormis olduklari sikintilari
nasil projeye donustirebileceklerinden bahsedilecektir. Konusma esnasinda kisinin arastirma yapabilecegi



mecralardan bahsedilecek olup gesitli proje érnekleriyle ve konusmacinin tecrlibeleriyle igerik zenginlestirilecektir.
Konusmanin sonunda dinleyicilerin proje liretim siireciyle alakali fikir sahibi olmalari hedeflenmektedir.
Furkan Giines

SOzLU BiLDIRILER

SS-1

PRIMATTAN iNSANA BOBREK NAKLi: XENOTRANSPLANTASYON

Melisa Tiirkmenoglu %, irem Demirel %, Suheda Nur Yarsi !, Feyza Urlung !, Fatime Beyazkus %, Ozlem Giiler!
Zehra Demirci !, Rojin Yildinm !, Muhammet Enes Yalvag®, Ahmet Can Dutkun !, isminaz Zeynep Diktas *

! Atatiirk Universitesi, Tip Fakiiltesi
Damigman Ogretim Uyesi: Dog. Dr. Eda BALKAN
Sorumlu yazar: meliza.turkmenoglu@gmail.com

Ksenotransplantasyon (Ksenotx) filogenetik olarak farkl tlrler arasinda gergeklestirilen doku ve organ
nakilleridir. Transplantasyon (Tx) konusundaki en biyik sorun donér organ bulma sikintisidir. Calismalarin amaci
graft kaynagi olarak hayvanlarin kullanimi ile bu problemlerin ¢éziimiine ulasmaktir. Ksenotransplantasyon, dondr
organ bulma konusundaki sorunlari ¢oziimleyecek en umut verici yéntem olarak gorilmektedir. Ayrica
ksenotransplantasyonda giderek ilerleyen genetik miihendisliginin imkanlarindan da yararlanilabilir. Ancak
filogenetik olarak farkli bireyler arasinda yapilan doku ya da organ nakillerine en biyik engel humoral immiin
sistemden kaynaklanmaktadir. Ozellikle dogal antikorlar ve kompleman sistem araciligi ile graft endoteli tizerinde
olusan immiinopatolojik etkiler ksenotransplant rejeksiyonuna neden olur. Bununla birlikte; immunolojik olarak
olusacak akomodasyon olgusu ksenograftlarin yasam siirelerini uzatabilir. Ulkemizde ve Diinya’da organ nakli
bekleyen insanlarin istatistiklerine baktigimizda boébrek nakli bekleyenlerin sayisi carpici bir sekilde one
¢ikmaktadir.Glncel verilere gore Tirkiye'de 22.775 kisi bobrek nakli beklemektedir.Projedeki amacimiz, donér
sayisini artirarak nakil imkanlarini kolaylastirmaktir. Calismamizda evrimsel yakinlik, gen benzerligi ve nakil
basarisina olumlu etki olusturacak primatlar donor olarak tercih edildi. Dondriin timis bezinin alictya nakil edilmesi
distndlmektedir. Laboratuvar ortaminda (Uretilebilen ve insan kompleman sistemini baskiladigi yapilan
arastirmalarla kesfedilen, domuzdaki 6zellesmis bir plazma proteininin donériimiiz olan primata aktarilmasi
planlanmistir. Yaptigimiz bu islemlerle immiin yanitlarin olusumunun engellenmesi planlanmaktadir. Boylelikle akut
ve hiperakut red ihtimalini en dusik seviyeye c¢ekmeyi hedefliyoruz. Projedeki amacimiz, bdébrek
transplantasyonlarinda dondr bulmayr kolaylastiran ksenotransplantasyonda donér ve alici arasindaki
akomodasyonu arttirmaktir. Projemizde nakil dncesi icin belirli gen transferleri ve gen susturmalari yapilmasi
gerekmektedir. Bu nedenle materyal olarak ciftlik ortaminda yetistirilmis, genetigi degistirilmis olan primatlarin
kullanilmasi uygun goérulmistir. Bobrek nakli esnasinda dondriin genetigi degistiriimis bobregi ile beraber
timUsinin de aliciya nakledilmesi planlanmaktadir. Nakil dncesi ve sonrasinda ise birtakim ilaglar aliciya verilerek
immin sistem baskilanmasi saglanmis olacaktir.Donér bulunumunun kolaylasmasiyla hasta ve hasta yakinlarinin
bekleme sirecini atlatmasi kolaylasacaktir , hastanin yasam kalitesini artiracaktir ayrica saghk turizmi agisindan
Ulkeye ekonomik gelir saglayacaktir.

Ss-2
Pluripotent kok hiicrelerini kullanarak diyabet hastaligina ¢6ziim bulmak.
Muhammed GUNGOR?, Aysel GAMBAROVA!, ihsan O0GUZ?, Sayna R.GHEZELHAJIN?, Batuhan GOKCEK, * Anil
Berkay TEMIiZz!, Emre BOZDAG?, Esat OZTURK?, Zahid Enishan YAVUZ!, Mustafa GULTEKIN?, Sara POURBEHI’,
Ugur CANBAY*

!Atatiirk Universitesi/Tip Fakiiltesi Ogrencisi



Sorumlu yazar: Muhammedgungor83@gmail.com
Damigman Ogretim Uyesi: Pinar Tosun Tasar

Diyabet cagimizda en 6nde gelen hastaliklardan biridir. Halk arasinda seker hastaligi olarak bilinen diabetes mellitus
yunanca sekerli idrar anlamina geliyor. Normal insanlarda kanda glukoz diizeyi 70-100 mg/dL araligindadir. Kandaki
seker seviyesinin bu araligin Gzerine ¢ikmasi, genellikle diyabet hastaligina isaret eder.

Diyabet hastaligi nasil olusur? Bunun nedeni ya pankreasin islev bozuklugu ya da insilin direnci dedigimiz insilin
etkinliginin azhgidir. Hicreler ihtiyaci olan glukozu, midenin arkasinda bulunan pankreas bezinin salgiladigi insilin
hormonu yardimiyla kullanir. Seker hastaligi (diyabet), pankreasin yeterli miktarda insilin Gretememesi ya da
Urettigi insilinin etkili bir sekilde kullanilamamasi durumunda gelisen bir hastaliktir. Dokular glukozu gerektigi gibi
kullanamaz, glukoz kanda birikir ve idrarla atilir. Karbohidrat adi verilen sekerler dogrudan organlar tarafindan
kullanilabilecek enerijiyi tasirlar. Karbohidratlar iginde en dnemlisi olan glukoz, kaslarin ve beyin ya da kalp gibi
organlarintemel enerji kaynagidir. Beslenme ile glukozu ya saf olarak sofra sekerinden aliriz ya da ekmek ve nisastali
maddeler seklinde aliriz. Bu alinan glukoz kaslarda ve karacigerde toplanir. Aglikta ve yemek 6gunleri arasinda
karaciger yumurta, et gibi proteinlerden de glukoz tiretebilir. En fazla glukoz ihtiyaci beyin, kalp ve hareket halindeki
kaslarda olusur. Diabetes mellitus neden olusur? Genetik yatkinliga ek olarak hastaligin ortaya ¢ikmasinda asiri kilo,
dengesiz beslenme, hareketsiz bir yasam sekli, sik gebelikler, gebelikte diyabet saptanmasi, yiiksek tansiyon,
kolesterol ve trigliserid denen kan yaglarinin ylksekligi gibi nedenler de énemlidir.

Diyabet gesitleri ise asagida ki gibidir.

Tip 1 Diyabet : insuline bagimli diyabet tiiriidiir. Genetik, cevresel ve immiinolojik faktérlerin etkisiyle ve insiilin
hormonlarinin eksikligi sonucu ortaya ¢ikan tip 1 diyabet, siklikla gocukluk ve genglik yaslarinda gorilmektedir.

Tip 2 Diyabet : En sik gorilen diyabet tiriidir. Pankreas yeterli insilin Giretmediginde veya viicut hiicreleri insiiline
tepki vermediginde meydana gelmektedir. Genellikle 35 - 40 yas Ustdi kisilerde ortaya ¢tkmaktadir. Hastalarin 6nemli
bir kismi fazla kiloludur.Tip 2 diyabet tanisi konuldugunda, hastalarin %9,9- 20,8'" inin gz tutulumu, %5 -10' unda da
bobrek tutulumu mevcuttur. Bizim projemizin amaci ise kdk hiicreleri kullanarak diyabet hastaligina tedavi bulmak.
Bu hedefimizi gergeklestirebilmek igin kok hiicre tirlerinden olan Pluripotent kok hiicreyi kullanmak istiyoruz.
Pluripotent kok hiicrelerini pankreasta insiilin salgilayamayan ve zarar gérms insilin hlcrelerinin yerine kullanarak
diyabet hastaligina tedavi bulmayi hedefliyoruz. Bu proje gergeklesir ise diyabet hastalari glinliik hayatta ¢ektikleri
zorluklardan kurtulacak ve normal bir birey gibi hayatlarini yasayip sirdiire bilecekler.

SS-3
ASI KARSITLIGININ ASILMASI iCiN HASTA BiLINGLENDIRME PROJESI

Merve Hangiil Kdémiircii*!, Zehra Ozcan', Tugce Cakmaker ,Zeynep Akgakoca!,Berna Ozkan!,Zehranur
Bayraktar!,Feyzanur Giiney',Sifanur Seker!,Sevin Sengiil®

! Atatiirk Universitesi Tip fakdiltesi
Sorumlu yazar: komurcumerve3@gmail.com
Danisman Ogretim Uyesi: Dr. Ogr. Uyesi Ali GUR

Asilar kullanima girdikleri ilk giinden itibaren enfeksiyon hastaliklariyla miicadelede en 6 emli silahlar olarak
gorulirler. Asi en basaril halk sagligi ve koruyucu hekimlik yontemlerinden biridir. Edwards Jenner' in 18. Yiizyilda
cicek asisini bulmasina baslayip glinimiizde de 6zellikle gocukluk ¢agi morbidite ve mortalite oranlarini diisiirmesi,
salgin hastaliklari biiylik 6l¢lide azaltmasiyla oldukga biiyik bir 6nem arz etmektedir. Buna ragmen toplumda asiya
karsi artan bir 6n yargi gelismektedir. Baslangici 18. Yiizyila dayanan asi karsithigi asi kabul oranlarinin diismesine
aslyla 6nlenebilir salgin hastaliklarin artmasina neden olmaktadir. Asi karsithigl bugiin de birgok bireyi etkileyen,
toplum ve insan sagligini tehdit eden kiiresel bir sorundur. Bu projede asi karsiti bireylerin asi karsithk nedenleri, asi
karsithgiyla egitim diizeyi, cinsiyet, yas, uyruk, medeni durum, yerlesim yeri, gelir diizeyi gibi parametreler arasindaki
iliskilerin incelenmesi ayrica asi hakkinda genel bilgi diizeyini, asi hakkindaki bilgilerin neden elde edildiginin tespiti
icin anket c¢alismasi yapilmistir. Calismanin yontemi anketin hazirlanmasi, dagitiimasi, elde edilen verilerin
degerlendirilmesi,bilinglendirme galismasi olarak dort kisimda incelenir. A kesin hazirlanmasi asamasinda dncelikle
anketin genel sorulari( yas, cinsiyet gibi) ,asi karsithigi nedenleri belirlenmis ve anket google dokiimanlar kullanilarak
hazirlanmistir.Hazirlanan anket Tirkiye'nin dort bir yanina sanal ortam lzerinden dagitilmistir.Elde edilen anket
verileri google dokiimanlarin otomatik olarak istatistiksel veri tablolarini donistirilmustir.Elde edilen verilere gore
katihmci sayisi 362 kisidir. Katihmcilarin %69,9’'luk kismini kadin, %29,8’li, kismini erkek bireyler olusturmaktadir.
Katimcilarin %98,1’l Turkiye Cumhuriyeti vatandasidir. Ayni zamanda katiimcilarimizin biyik ¢ogunlugunu %73,2
ile geng katilimcilar olusturmaktadir. Katilimcilarin %51,2’lik kisminin gelir dizeyi asgari Ucretin altindadir. Asi ve
serum hakkinda bilgi sahibi olan katilimci sayisi %77,7'dir. Asi karsithginin en buylik nedenleri; asilarin daha ¢ok
hasta ettigi distncesi, asilarin uygun kosullarda saklanmadigl gorisi ve Asinin dini inanglara uygun olmadigi
dislincesidir. Bilinglendirme asamasinda ekip Uyelerince brosir hazirlanip , stand agilarak halk bilinglendirilmistir.



Calismanin yéntemi ¢alismanin iki ay siirmesi planlanmaktadir. Erzurum Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Halm
Sagligi Anabilim Dalindan istifade edilecektir. Calismanin 6zgiin degeri olarak halkin asi karsitlik derecesinin ve
nedenlerinin belirlenmesi, buna uygun bilinglendirme c¢alismalarinin yapilarak Asi hakkinda bilgi dizeyinin
arttirilmasi saglanmaktadir. Ayrica yapilan galismalarda Asi karsithgi ve Asi karsithigr hakkinda halki bilinglendirme
uygulamalarina bilgimiz dahilinde rastlanmamistir. Calismanin yaygin etkisi olarak Asi karsithgl nedenlerinin
belirlenmesi, bunlarin bilimsel bilgilere dayandirilarak halkin anlayacagi sekilde agiklanmasi, bilimsel makalelere
kullanilabilmesidir.

Ss-4
POLIKiSTiK BOBREK HASTALIKLARININ TOPLUMUMUZDAKi
iNSIDANSININ VE BOBREK TASI OLUSUMUNA ETKiSiNiN ARASTIRILMASI PROJESI

Serkan Aydin!, Ahmet Alperen Sargin®, Elmir ibrahimli’, Eren Soytiirk!, Murtuz Nabiev', Onur Celal Aydin?,
Semih Ekrem Ozalp?, Yusuf Galyan!, Ceyda Kircalit, Muhammet Emir Polat!, Muhammed ikbal Kurban!, Mehmet
Salih Korkmaz?, Yavuz Kan'!

Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Birinci Simif Ogrencileri, Erzurum
Danigmanlar: Dog. Dr. Can Seving, Dr. Ogr. Uyesi Cigdem Yiice Kahraman
Sorumlu yazar: serkan.aydn148@gmail.com

Polikistik bobrek hastaligi, her iki bobrekte yer alan ¢ok sayida kistle kendini gosteren, hipertansiyona ve bdbrek
tasina neden olan ilerleyen safhalarinda boébrek yetmezligi ile hastayi diyalize mahkum eden genetik gegisli bir
hastaliktir. Hastaligin insidansi 1/10000 ila 1/40000 arasinda degiskenlik gostermektedir. Konunun 6nemine
deginirsek baslica 2 farkli gende gelisen gesitli mutasyonlar bu hastaliktan sorumludur. PKD1 ve PKD2 genlerinin
mutasyonlari arasinda belirgin farkliliklar bulunmaktadir. Bunlar su sekilde 6zetlenebilir: PKD 1 geni mutasyonu
gorilen kisilerde hastalik tablosu PKD2 mutasyonu gorillen hastalara gére daha erken semptom gostermekte ve
daha agir gegmektedir. Bu hastaliga (PKD1 gen mutasyonu) sahip kisilerin bir kisminda bdbrek tasi da gériilmektedir.
Bu genlerin bébrek tasi olusumu lizerine etkisini arastirmak ve zaten az sayida arastirma yapilmis bu hastalik Gzerine
elde edilen makale miktarini arttirmak hedeflenmistir. Genel akademik hedeflerin yani sira yapilcak arastirmanin
yayinlanmasi toplumsal farkindaligin saglanmasi ve polikistik bobrek hastaliklarinin erken dénem teshisiigin var olan

toplumsal bilincin arttirilmasi da amaglanmistir.

SS-5
EVELiGiN ANTiMiKROBIYAL ETKiNLiGiNiN SEPTiK SICANLARDA DEGERLENDIRILMESi

Abdulkadir Sunar *, Aytekin Celik !, Beyza Nur Bozan !, Muhammet Emin Polat?, Hiiseyin Akgiin ¢, ilayda Karagdl
L, Ali ilteris Karaca %, Mustafa Kaya !, Nurettin Bingol !, Omer Faruk Altun , Selvihan Uzun !, Seymanur Efe %,
Yasin igyar !, Yunus Emre Temiztas®

!Atatiirk Universitesi, Tip Fakiiltesi
Danmigman Ogretmen: Dr. Ogr. Uyesi Saime Ozbek Sebin
Sorumlu yazar: bnbbozan@gmail.com

Sepsis, herhangi agir bir enfeksiyon varliginda viicudun enfeksiyona verdigi savasin kontrolsiiz bir hale
gelerek, kisinin kendi organlarina hasar vermesi sonucu olusan, erken tani ve acil tedavi edilmez ise birgok organin
¢alismamasi ve 6liime neden olan agir seyirli ve 6limcul bir durumdur. Glinimiizde her yil kalin bagirsak ve meme
kanserine bagh élimlerin toplamindan daha fazla hasta sepsis nedeniyle hayatini kaybetmektedir. Sepsis, diinyada
yilda yaklasik 50 milyon civarinda bireyi etkilemekte ve en az 11 milyona yakin 6liime neden olmaktadir. Bir baska
ifade ile her 2-3 saniyede bir kisi, sepsis nedeniyle kaybedilmektedir. Kurtulan hastalarda da engellilik, sakatlik
gelisebilmektedir. Sepsis tiim dlinyada giderek artan bir tehdittir ve 6zellikle gelismekte olan llkelerde sikligi giderek
artmaktadir. Diinya Saghk Orgiitii Mayis 2017’de sepsisin dnlenmesi, taninmasi ve tedavisini kiiresel bir éncelik
olarak kabul etmistir. Ve ozellikle COVID 19 salgininin yasandigl glinimizde 6limin énde gelen nedenlerinden



biridir. Labada (Rumex), icerisinde 200 kadar bir yillik, iki yillik ve cok yillik bitki tiirlinii barindiran Anadolu’da “Evelik,
efelik, develik, alabada vb.” adlarla anilan ve eski zamanlardan beri geleneksel tipta kullanimi yaygin olan bir bitki
cinsidir. Literatirde de saglgi gelistirici etkiler sergileyen ve geleneksel gida ve bitkisel ila¢ olarak kullanilan bazi
Rumex tilirlerinin degerlendirilmesi ile ilgili raporlar bulunmaktadir. Sepsis tedavisinde de etkili olabilirligini yapilan
arastirmalara bakarak yeni bir tedavi yontemi olarak planlandik. Labada(Rumex) bitkisi kurutulduktan sonra 10 kati
kadar su ilave edilerek, farkli sicakliklara maruz birakilarak 6zttt elde edilecek. Elde edilen 6zt denek olarak
kullanilan sicanlara, sicanlar 5 gruba ayrilarak gavaj yontemiile 10 ml/kg olacak sekilde verilecek ve 6ziit verildikten
sonra sicanlari sepsise sokmak icin cekal ligasyon-puncture yontemi uygulanacak. Bagirsagin belirlenen bolgelerine
ignelerle delik acilarak vicudun septik hale sokulmasi saglanacak. Sicanlar yediserli 5 grup olarak; kontrol
grubu ,sham grubu, cekal ligasyon-puncture grubu ve cekal ligasyonun dislik ve yiksek doz evelik grubu olarak
ayrilacak. Gruplardan elde edilen bu verilerle septik sicanlarda Proinflamatuar (TNF-a, IL-1-B, IL-6) ve
antiinflamatuar (TGF-B, IL-10) sitokin seviyeleri enzim baglantili imminosorbent tahlil teknigiyle ( ELISA ) ,
oksidan/antioksidan parametreleri Spektrofotometrik yontem ve Bax ve Caspase-3 immuinohistokimyasal
yontemler kullanilarak o6lcllecek. Bunlarin yani sira bakilacak diger unsurlar: Oksidatif stres belirteci olan lipid
peroksidaz ( LPO ), Siperoksit dismutaz ( SOD ), Katalaz (CAT ), GPx, GST, Bax ve Caspase-3 immunoreaktive, H skor
seviyesi, TAS, TOS, OSI, MDA dizeyleri, MPO aktivitesidir. Bu parametreler akciger dokusu Uzerinde incelenip
eveligin akciger apoptozisinin hicresel silrecini ne derece engelleyebildigi, inflamasyonu ve oksidatif stresi ne
derece iyilestirebilecegi tespit edilecektir.

SS-6
DAMAR BULMA CiHAZI

Arastirmacilar: Mehmet GUNGOR %, Abdulmuttalip ALTUN %, Omer DIDiN %, Azad ERCAN *, Harun CECEN }, Yasin
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Sorumlu Yazar: mehmetgungrr49@gmail.com

Glnimuzde saghk kuruluglarinda en sik uygulanan islemlerden birisi periferik vendz kateterizasyondur. Bir damara
kanilasyonun zorluk derecesi damar derinligine, yag dokusu miktarina, deri pigmentasyonuna ve kan hacmi gibi
cesitli faktorlere baghidir. Bu etkenlerle ¢iplak gozle damarlari bulmak zor ya da imkansizdir. Ozellikle bebeklerde
kanilasyon ¢ok daha zordur. Bunun nedeni ise damarlarin gapinin kiiglik olmasi ve (izerinin yag dokusuyla kapli
olmasidir. Bu islemlerin hasta agisindan daha az acili bir sekilde gergeklestiriimesini saglayacak olan bir damar
gorintileme cihazi, hastanin ve saglik gorevlisinin fiziksel ve ruhsal yilikiini azaltacaktir. Bu sayede hasta lizerinde
uygulanacak diger butln islemler daha hizli ve saglikh bir sekilde gergeklestirilecektir. Damar bulmak bilyiik bir vakit
kaybi ile beraber damar ararken hastaya uygulanabilecek hasar, psikolojik etki ve ekonomik kaybin éniine gegmek
icin bu projede damarin daha pratik sekilde bulunabilecegi damar bulma sistemi gelistirilmesi amaglanmistir. Proje
iki asamada olusturulacaktir. Arastirmanin en 6nemli basari 6lglitiine sahip olan prototipi gelistirme basamaginda
destek alinacaktir. Bu proje kapsaminda teknokentte bir medikal firma kurulacaktir. Bu firma egliginde Grin
gelistirilecektir. Ayrica; teknokentte bircok medikal firma bulunmaktadir. Ata Tekonkent AR-GE ve olabilecek
medikal firmalardan destek alinarak “Damar Bulma Cihazi” yapilacaktir. “Damar Bulma Cihazi” bir NIR isik yayan
diyot ve bir lazer projektor kullanarak, cilt gorintlsiini analiz edecek ve damarin goriintiisiini, damarlarin
yesil/kirmizi bir arka plan lizerinde siyah cizgiler olarak gortindugu deriye geri yansitilacaktir. Damar yolu bolgesinin
altina yerlestirilmis bir NIR 1sik kaynagl ve delinme bolgesini goriintileyen bir kameradan olusacaktir. Boylece
gorintlyd damarlarin agik bir arka plan Gzerinde siyah goriindiGgi bir ekrana yansitacaktir. Cihaz gelistirildikten
sonra ikinci asama olarak Atatiirk Universitesi Arastirma Hastanesi endokrinoloji servisindeki 18-65 yas arasi hastalar
ile uygunlugu test edilecektir. Medikal Grilnlerin israfini azaltma, saglik ¢alisanlarinin is yikiini azaltma gibi
avantajlari olacaktir. “Damar Bulma Cihaz1” 6grenci saglk profesyonellerine de kolaylik saglayacak; 6grencilerin ve
hastalarin kaygi yasamalarinin éniine gegilebilecektir. Ozellikle bebekler, cocuklar ve yashlarda yasanan damar yolu
acma zorluklarinin éniine gegilecektir. Ulke genelinde daha az PVK kullanilacag icin medikal iiriinlere harcanan
bitce blylk oranda azalmasi beklenmektedir. PVK girisiminin daha hizli ve daha az yapilmasi saglik
profesyonellerinin is yiukiniin azaltiimasina da katki saglayacaktir. Bu Uriiniin en dnemli 6zelligi hemen hemen
herkesin sahip oldugu bir akilli telefona entegere edilebilmesidir. Bu nedenle maliyeti diisiik olmasi ve kullaniminin
kolay olmasi 6n gorilmektedir.
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Pediatri Polikliniginde Kullaniimak Uzere
Multifonksiyonel Sedye Tasarimi

Yusuf Emre DOGANAY?, Yunus Emre iPEK', Yarennur DiLSiZ", Rabia Belemir BAYRAK", Almina Nur FiDAN', Bahtinur
GOMEC', Ozlem DEMIR', Aytan MAMMADOVA', Ahmet Ugur KIRAG'

'Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Birinci Sinif
Danisman:Dr. Ogr. Uyesi Fuat Laloglu
Sorumlu Yazar: a.ugurkrc@hotmail.com

Sedye, hasta veya yarall tasimaya yarayan katlanabilir hasta yatagidir. Ayrica hekimler sedyeyi muayene sirasinda
kullanirlar. Personel ile yapilan gorismelerde, sahada yogun olarak kullanilan sedyelerle ilgili talepler oldugu
soylenmistir. Bu talepler genellikle sedye tasarimindaki birtakim eksiklikleri, kullanim zorlugunu ya da hasta
givenligini tehdit edebilecek aerodinamik sekildedir. Su an hastalarin ifade sekliyle; sedyeler konforsuz, personelin
soylemiyle ise kullanim sekline bakildigi zaman ergonomik beklentiyi tam olarak karsilamayan, gelistirilmeye ihtiyag
duyulan yapidadir. Olusturulacak sedyeyi ise boy, kilo, tansiyon ve ates 6lgimi yapabilen ve satlirasyonu gosteren
bir dijital ekrana sahip ayrica ¢ocuklara hitap edebilecek sekilde tasarlamayi planliyoruz. Bu sedyede gocuklarin
ilgisini ¢cekebilecek oyuncak ve materyaller bulundurulacaktir. Projede amag ¢ocuk hastalarin muayene siresini
kisaltmak, onlarin muayene edilirken zorluk g¢ikarmalarini engelleyerek hem hekim hem aile hem g¢ocuk igin
muayeneyi kolaylastirmaktir. Clinkd ¢ocuk hastalar genellikle hastaneler, hastaliklar ve doktorlardan hoslanmazlar.
Ayrica amacimiz hekimler igin daha pratik ve multifonksiyonel bir sedye tasarlamaktir. Tasarlanacak sedyede boy
Olciml sedyenin ayak tarafina yerlestirilecek bir lazer sistemi ile saglanacaktir. Kilo 6l¢limii iginse sedyenin altina
yerlestirilecek charder tip medikal baskiil kullanilacaktir. Sedyeye entegre edilecek bir monitor vasitasiyla sedyeden
elde edilen bilgiler kullanima hazir hale gelecektir. Monitér duvara baglanacak ve doktora rahat bir kullanim
saglamak amaciyla g6z hizasinda bulundurulacaktir. Ekranda ayrica yas, cinsiyet, persentil tablosu, tahlil sonucu, film
sonucu vb. doktorun anlik ihtiya¢ duydugu bilgiler de paylasilabilecektir. Farkl polikliniklere ve doktorlara gére bu
ekran kisisellestirilebilecektir. Cocuklari sakinlestirmek ve onlarin odagini toplamak amaciyla sedyeye ¢ocugun goz
hizasina uygun bir sekilde oyuncaklar yerlestirmeyi planliyoruz. Ayrica bu sedye normal sedyelerden farkh olarak
¢ocuklarin goziine hitap edecek sekilde boyanacaktir. Sedyede hijyeni saglamak amaciyla nanoteknolojik kumastan
Uretilen ortu kullanilacaktir ve bu 6rtl her hastadan sonra tek tusla degistirilebilecektir. Doktorun ihtiyag duyacagi
muayene kiti ekrana bagli olup duvara sabitlenecektir. Sedye boyut olarak standart modellerle esit olup 60 cm en,
184 cm boy ve 73 cm yukseklik dlgllerini tasir; yiikseklik muayene sirasinda istege bagh olarak degistirilebilir.
Uretilen sedyenin ulusal ve uluslararasi pazarda yer edinmesi saglanacaktir. Yerli Giretim olan sedyemiz uluslararasi
alandaki ticareti ile Ulkemizin ve Universitemizin ekonomisine katki saglayacaktir. Ayrica sedyenin kullanimi
yayginlastiktan sonra hekimlerden ve ailelerden alinan geri donuslerle veriler toplanip uluslararasi literatiire katki
olarak makale yazilarak tlkemizin ve Universitemizin bilimsel gelisimine olanak saglanacaktir.

Ss-8
GORME ENGELLI BIREYLER iCiN NAVIGASYONLU AKILLI BASTON

Arastirmacilar: Biisra Savurmak'!, Merve Erden’', Aleyna Vurgun', Handenur Giirbulak', Zeynep Ozanli', Beyza
Kigiikkavruk’, Sule Gonca Giiraksin?, Zehra Kuyumcu?, Seydanur Alada?, Zeynep Perktas?

1: Agri ibrahim Cegen Universitesi, Tip Fakiiltesi

2; saglik Bilimleri Universitesi, Erzurum Tip Fakiiltesi
Danigman: Dog. Dr. Emine Cinici

Sorumlu yazar: busrasavurmak44@gmail.com

Hepimiz giinliik yasantimizda gérme, isitme, dokunma gibi duyularimizin ne kadar yer kapladigini, ne kadar 6nemli
oldugunu biliriz. Bunlarin kaybi sonucunda da hayatlari ciddi anlamda zorlasan, hayatlarini kendi basina yuriitmekte
zorlanan insanlar karsimiza cikar. Ozellikle de gérme gibi &nemli bir duyunun kaybi hepimiz icin biliriz ki cok zor bir
durumdur. Biz de gorme engelli dostlarimiz igin onlarin hayatini kolaylastiracak bir aygit yapma diisiincesi igine
girdik. ilk olarak Erzurum Yakutiye Gérme Engelliler ilkokuluna ve ortaokuluna gittik. Erzurum Yakutiye Gérme
Engelliler Dernegi Spor Kliibl tyeleriyle konustuk. Gegirdigimiz vakit sliresince bu insanlarin giinliik hayatta en ¢ok



hangi noktalarda sikinti yasadigini anlamak Gzerine yogunlastik. Yaptigimiz anket sonuglarina gére ; Gérme engelli
bireylerin %44’1 glinliik islerini yapmakta zorlaniyor. Biz sadece bu sonuca dayanarak bile yapmak istedigimiz cihazin
ne kadar gerekli olduguna karar verdik. Gérme engelli bireylerin hayat standardini biraz daha yikseltmek amaciyla
¢iktigimiz bu yolda bilgisayar miihendisleri ve elektrik-elektronik miihendislerine danisarak olurlugu agisindan onay
aldigimiz akilli baston projesini gergeklestirmek igin asagida siraladigimiz bilesenlere ihtiya¢ duymaktayiz. Akilli
baston temel olarak su pargalardan olusur: Sim kart (numara hafizasi), blyik batarya kapasitesi (uzun bekleme
suresi), akill gps ¢ipi, Uygulama sistemi(telefon baglantisi), entegre gps Ibs ¢ift konumlandirma, acil durum tusu,Led
el feneri(karanlikta belli olma), uygulama sistemi igin telefon tusu. Basta hastane olmak lizere kamu alanlarinda
kullanilmasi tasarlanan sistem: Beacon (bluetooth tabanl etkilesim teknolojisi)’dir. Beacon sistemi bina igi
navigasyonda kurulmasi gereken en énemli sistemdir. Erzurum’da da bina i¢i navigasyonu tek kullanan mekan
Erzurum Sehir Hastanesi'dir. Bu proje hastane ihalesinin anlagsmasinda bulunmaktadir. Uygulama yapilmasina
ragmen tanitimi yetersiz oldugu igin kullanim orani ¢ok yiiksek degildir. Hastanedeki cogu kisiye sorulmasina ragmen
uygulamayi kullanan gtkmamistir. Play store, app store gibi uygulamalarda da indirilme orani ¢ok distktir. Kisacasi
boyle uygulamalar aktif bir sekilde kullanilirsa ¢ok verimli olacagi kanisina varilmistir fakat tanitiminin giizelce
yapilmasi ve insanlarin bu uygulamadan haberdar olmasi 6nemlidir. Uygulama herkes tarafindan kullanilirsa tim
karmasikliklarin, iletisim sorunlarinin ortadan kalkabilecegi gérilmistir. Yapilmasi planlanan bastonun da yeterli
tanitimi ve kolay temini ile gérme engelli bireylere hastanede ¢ok yardimci olacagini, bagimsiz bir sekilde saghk
hizmeti alabilecegini disiinmekte ve planlamaktayiz.
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CIPA HASTALARI iCiN AGIZ iCi MIKNATISLI APARAT

Feyzanur TORUN *!, Kerem Kiirsat BAYRAM 2, Alper Bugra DOGAN?, Merve CiLTAS!, Khaled WAHOUD?, Mustafa
BOZEYEH?, Adnan BKDASH?, ilayda ARIKAN?, Mirac YAKISAN?, Taha ARAS, Munef M RAMAZAN*

! Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Birinci Sinif Ogrencisi, Erzurum
Danigman: Dr. Ogr. Uyesi Abdullah Bozkurt
Sorumlu Yazar: feyzanurtorun@gmail.com

Anhidrozlu konjenital agri duyarsizhigi (CIPA) agri veya sicaklik hissini onleyen ve kisinin terlemesini
engelleyen, sinir sisteminin nadir gériilen otozomal resesif gegisli bir bozuklugudur. Bilissel bozukluklar ise genelde
rastlantisaldir. Kalitsal duyusal ve otonomik néropatinin; baslangic¢ yasina, klinik 6zelliklere, bozuklugun derecesi ve
kalitim sekline gore farkli tipleri vardir. CIPA dérdiinci tiptir ve HSAN IV olarak da bilinir. CIPA belirtileri dogumdan
sonraki ilk birkag glinde terleyememeye bagli ylksek ates ve agri hissinde azalma seklinde gorilir. Bazi hastalarda
mikrosefali ve gelisim geriligi de gorilebilir. Bu hastalarin yarisindan ¢ogu erken yasta hayatini kaybederken hayatta
kalanlar ise agrili uyaranlara normal tepki veremedikleri igin bebeklikten itibaren kendilerini yaralamaya
meyillilerdir. Bunun sonucunda da gesitli saghk sorunlari yasamaktadirlar. Bu sorunlarin basinda el ve dil dlseri,
kronik artrit, eklem sismesi, iltihaplanma, sik yasanan kemik kirilmasi ve sicaklik algilayamama gelmektedir. Bu
hastaligin tedavisi olmadigindan amacimiz ¢ocuklarin kendilerine verdikleri zarari en aza indirmektir. Bu
¢alismamizda sorun olarak gocuklarin el ve dillerini isirarak kendilerini yaralamalarini ele aldik. Bunun igin genelde
cocuklarin sit disleri gekilmekte veya dis plagi kullanarak agiz i¢i doku ve parmaklari isirmalari dnleniyor. Ancak siit
dislerinin ¢ekilmesi cocugun beslenmesini zorlastiriyor ve uzun siire kullanilan dis plaklari da dis ve ¢ene yapisinda
bozukluklara sebep oluyor. Projemizde tim bu sorunlari géz 6nline alarak aplikasyonla kontrol edilen miknatish dis
aparati tasarladik. Aparatimiz alt ve st damaklarin birbirine bakan yizlerine yerlestirilen miknatislardan olusmakta.
Bu miknatislar yine dis ylizeylerine yerlestirilen klglik basing sensorleriyle aktiflesmektedir. Dislerdeki bu basing
algilama sensorleri belli bir basincin Gzerinde kuvvet uygulandiginda miknatislari aktif hale getiriyor. Aktiflesen ayni
kutuplara sahip miknatislar birbirini iterek agzin kapanmasini engelleyerek hastanin kendine zarar vermesini
onliyor. Ayni zamanda 06zel bir aplikasyonla baglantili olan bu aparat, miknatislar aktif hale gectiginde ebeveynin
telefonuna sinyal gondererek onu uyarmakta ve miknatislarin inaktif hale gegmesi de yine bu aplikasyonla
saglanmaktadir. Ebeveyn gerekli durumlarda ornegin ¢ocuk yemek yerken aparati inaktiflestirebilir. Yine bu
aplikasyon sayesinde ebeveyn ¢ocugun yanina gidemediginde bile miknatisli aparati aktiflestirebilecek ve ¢ocugun
kendine zarar vermesini engelleyebilecektir.
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SPESiFiK DEGERLER iGiN DERi SENSORU

Aysenur Ezgi Tagbasi’, Zeynep Sude Tiirkoglul,Emir Mizrak?, Yunus Emre Akdemir?, Selguk Yiice?,
Ahmet Semih Yaylali!, Sahin Cengiz!, Haktan Tiryaki!, Adem Aydin!, Muhammet Ali Agirman’, Yigithan
Ates?, Cagri Sevketoglu?

!Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi
Danisman hoca: Zafer Bayraktutan
Sorumlu yazar: ezgitasbasi@hotmail.com

Giiniimiizde beslenme ve yasam bicimi kaynakl saglik problemleri her gecen giin artmaktadir. Ozellikle sekere bagli
hastaliklarda gozle gérilir bir artis bulunmaktadir. insan viicudundaki seker dengesinin bozulmasi; kalp
rahatsizliklari, damar tikanikhgi, bobrek yetmezligi, sinir sistemi hastaliklari gibi pek c¢ok hastaliga sebep
olmaktadir.Bu hastaliklar hastanin yasam kalitesini dnemli dlglide dusirir ayrica hasta ve saghk sistemi agisindan
oldukg¢a masraflidir. Uluslararasi Diyabet Federasyonu verilerine gore diinyada her 11 yetiskinden 1’i diyabet hastasi.
Tirkiyede 20-79 yas araliginda yaklasik 7 milyon diyabet hastasi var. Bu hastalar 6mirleri boyunca siki bir diyete
uymak zorundalardir ayni zamanda giin igerisinde seker diizeyini sik araliklarla kontrol etmek zorundalardir. Bunun
icin de glukometre kullaniimaktadir. Fakat bu yontem pragmatik degildir ve manuel oldugu icin takibini yapmasi
zordur. Bu proje ile bu gibi sorunlara ¢6ziim Uretmeyi amagladik. Deri altina igne yerlestirerek enzim yardimi ile
glukoz diizeyi 6l¢Ulir 6lglilen deger uygulama tizerinden kisiye anlik veri saglar. Saglanan veriler kisinin beslenmesini
kontrol etmesine, uyku verimliligini arttirmasina, dolayli yoldan dolasim solunum bosaltim gibi hayati sistemlerinin
takip edilmesin katki saglar.Toplanan veriler uygulama tizerinden kaydedilerek gegmise yonelik bilgi sahibi olmasini
saglar ve toplanan verileri hastalik durumunda doktor ile paylasarak dogru tedavinin alinasina yardimci olur. Ve su
amaglar hedeflenir: Diyabet hastalarinin  hayat kalitesini arttirmak, Dizenli seker diizeyi takibini
kolaylastirmak,Glukoz diizeyi takibi tizerinden kisinin beslenme, uyku, spor gibi giindelik aktivitelerini diizenlemek,
Gegmise yonelik glukoz diizeyi verilerinin kaydedilmesi.
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TIP FAKULTESI OGRENIILERINE VERILEN TURKGE iSARET DiLi EGiTiMININ ETKINLIGININ
iNCELENMESI

Ahmet Kagan islam?, Aytan Hasanova?, Esmanur Kaya?, Esra Nur Arslan!, Gizem Akay?, Giilcan Bagci*, Muhammed
Hira Yiiriisoy!, Nurten Sevval Sener?, Ozge San?, Taha Unal*

!Atatiirk University, Faculty of Medicine
Corresponding author: nurtensevval.sener20@ogr.atauni.edu.tr
Danmigman Ogretim Uyesi:Mehmet Akif NAS

Tip egitiminin hedefi toplumun saghk gereksinimini karsilamak olmalidir. Bu hedefi gergeklestirmek igin
gerekli yeterlilige sahip hekimler yetistirmeli ve mezuniyet sonrasi ¢alisma ortamlarinda bu yetenekler uygulanarak
her danisan ile saglikl ve 6zverili bir tedavi siireci gergeklestirilmelidir. Dinyada 430 milyon, tilkemizde ise 2,2 milyon
isitme engelli birey bulunmaktadir. iletisim saglik hizmetlerinde hizmetin kalitesini, hasta memnuniyetini, hastaya
yapilan miidahalelerin sonuglarini etkileyen énemli bir yapitasidir . isitme engelli hastalar genellikle iletisim icin
isaret diline bagimhdirlar. Ancak bu dil, saglik hizmeti sunanlar tarafindan neredeyse highir zaman
anlasiimamaktadir. isitme engelli bireylerle en dnemli ve uygun iletisim yéntemi isaret dili olmasina ragmen,
doktorlar yazi, dudak okuma gibi yéntemler ile iletisim kurmaya ¢alismaktadir. Arastirmalar, isitme engelli hastalarin
doktorlariyla iletisim kurmakta zorlandiklarini ve ¢ogu zaman bu bireylere hatali tanilar koyuldugunu gostermistir.
isitme engelli hastalar saglik sistemi icin normal isiten hastalardan farkli olarak korku, giivensizlik ve hayal kirikligi
olarak ifade edilen zorluklar bildirirler. Bunun bir sonucu olarak daha az siklikla tibbi yardim ararlar. Doktorlar ve
isitme engelli hastalar arasinda daha iyi iletisim icin yadsinamaz bir ihtiyag¢ vardir. Ancak isitme engelli hastalarla
iletisim saglik sistemlerinde ihmal edilmektedir. Bunun en énemli sebebi de tip egitiminde isaret dili ile ilgili
egitimlerin eksikligidir. Saghk ¢alisanlarinin engelli bireylerin sorunlarinin farkinda olmasi, bu konuda egitim almasi
hem hasta hem de saglik ¢alisani tarafinda olumlu sonuglar doguracaktir. Fakiiltemizde ve llkemizdeki diger tip



fakiltelerinde isitme engelli bireylere yonelik egitim programlarinin olmadigi gorilmastiir. Proje kapsaminda tip
fakiltesi 6grencilerine isaret dili egitimi duyurularak egitim almaya gonulli olan 6grencilere Tirkge isaret dili egitimi
verilecektir. Egitime katilan 6grencilere egitim oncesinde, egitimden bir ay sonra ve egitimden alti ay sonra
arastirmacilar tarafindan hazirlanan 6lcek uygulanacaktir. Proje kapsaminda gelecegin hekimleri olan tip fakiiltesi
ogrencilerinin isitme engelli bireyler ve isaret dili hakkindaki bilgi ve farkindalik diizeyini, isaret dili egitiminin
etkinligini 6lcmeyi planliyoruz. Projeye ait sonuglarda egitimin etkin bulunmasi, katihmcilarin bilgi ve farkindalik
diizeyini arttirmasi halinde Turkce isaret dili egitimi tip fakiltesi mifredatina dahil edilebilecektir.

$S-12
TIP MUZELERININ TURKIYE’DE YAYGINLASTIRILMASI

Nihal KOCATURK?, Eyyiip SAGIRTAS!, Siimeyye Berra TEK!, Mehmet Burak KARCI', Mohammad Shamspour
ANHAR!, Fatemeh REZAZADEH!, Aigerim KURMANBAY?, Arian ROBAEI!, Anita ESMAEILZADEH!, Abdulmelik
YILDIZ?

1Atatiirk Universitesi, Tip Fakiiltesi
Danigman: Dog. Dr. Fatma KESMEZ CAN
Sorumlu yazar: berra.tek@gmail.com

Tip tarihi mazeleri, 6ncelikle tip ile ugrasanlar basta olmak lizere halkin timiine ydnelik egitici nitelige
sahiptir. Yurt disinda Tip Mizelerinin sayisi oldukga fazla iken Turkiye’de azdir. Ayrica yurt disindaki tip mizeleri
Anatomi Uzerine kurulurken, Tirkiye’de bulunan tip mizeleri tip tarihi Gzerine kuruludur. Bunlar Gevher Nesibe
Sifahiyesi ve Tip Tarihi Miizesi (1982, Kayseri), Cerrahpasa Tip ve Eczacilik Tarihi Miizesi (1985, istanbul), Giilhane
Askeri Tip Akademisi Tip Tarihi Miizesi (1988, istanbul), Il.Bayezid Kiilliyesi ve Saglik Miizesi (2000, Edirne), Bursa
Saglik Miizesi (2006, Bursa) dir. Tirkiye’de bulunan bu mizelerden bizim amagladigimiz mizelerin farki sadece tip
tarihinin konu almasi degil, plastinasyon islemi ile insan viicudu anatomisinin sergilenmesi, hastaliklarin tedavisinde
kullanilan arag ve geregler, sonsuz yasamin agiklanmasi, hastaliklarin insan viicudunda yayillmasinin maket tzerinde
gosterilmesi, insan vicudundaki fizyolojik olaylarin animasyon ile agiklanmasi, gegmisten glinimiize gelen tibbi
aletlerin asama agsama sergilenmesidir. Tip mizeciligi aslinda sergiler dahilinde ziyaretgilerine fikir sahibi olma firsati
kazandiriimasidir. Universiteler; toplumun kiiltiirel yasamini degistirecek etkinliklerde bulunmali, biinyelerinde
cesitli yonlendirmeler yapmalidirlar. Ulkemizde tip tarihi ile saglik miizelerinin ¢ogalmasi, tiim toplumun bu alanda
bilinglenme, 6nem verme, korumacilik degerlerini arttiracaktir. Ayrica toplumda saglikli yasama bilincinin
gelismesine katkida bulunarak tip ve toplum arasindaki iletisimi giiclendirecektir. Toplumun tip hakkinda daha
somut verilere ulasabilmesini ve bilingli yorumlar yaparak gesitli arastirma gelistirmelere katkida bulunabilecegi bir
platform olacaktir. Ayrica tip miizelerine profesyonel ilgisi olan insanlarin bir araya gelecegi kurumlar olarak daha
gelistirilebilir isler ortaya g¢ikmasinda etkin olacaktir. Tip Fakiltesi 6grencilerinin gelecek mesleklerine ilgisini
arttiracak ve meslek hayatlarinda daha fazla deneyim kazanmalarina yardimci olacaktir. En 6énemlisi tibbin
gelismesinde katkida bulunacaktir. Bu nedenle tniversite miizeciligi dnemlidir ve desteklenmelidir.
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iKLiIMIN KOSULLARIN iNSAN PSIKOLOJiSI, FizyoLOJisi VE BiYOLOJiK RiTMi UZERINDEKI ETKISi
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Danigmanin Adi Soyadi: Dr. Ogr. Uyesi Esen Yildirim Demirdégen

insan dogdugu sehirden yasadigi rakima, beslenme stilinden hava durumuna kadar her cografi sartla psikolojik ve
fizyolojik yapisi sekillenen bir varliktir. Bu yapisal sekillenme bazen bu sartlardan olumlu etkilenirken bazen de
olumsuz etkilere maruz kalabilir. Bu konu yillar boyunca birgok diisiiniiriin de arastirma konusu olmustur. Ornegin
Hippocrates; yasanilan boélgenin daglik veya diiz olusu, topragin verimliligi, havanin nem orani, suyun sertlik derecesi
gibi faktérlerin toplumun saghginda, kiltiriinde, zihniyetinde, davranislarinda ve hatta politik tutumunda bile etkili
oldugu belirtmistir. Cografyanin insan duygu ve diistincelerinde bu kadar farkhhk olusturdugu anlasilinca genelde
batili insanlarin kullanildigi birgok psikolojik arastirmada dogulu insanlar da kullanilmaya baslaniimis ve sonuglar
birbirinden ¢ok farkli duygu ve diisiincelere sahip olduklarini gdstermistir. Bir diger diisiiniir olan ibni Haldun da



cografyanin insan fizyolojisine, psikolojisine etkisini genel hatlariyla incelemis ve Mukaddime adl kitabinda bu
konudan bahsetmistir. ibni Haldun’a gére sicaklik ve nem insanlarin viicutlarinda bircok degisime sebep olmaktadir
ve onlari fiziksel, duygusal ve ahlaki yonden etkilemektedir. Iiman kusakta yasayan insanlar mevsimlerin dizenli
olmasi ve hava sicakliginin insanlar igin olduk¢a uygun olmasi nedeniyle sosyal bir¢ok alanda gelisim saglamislardir.
Ayrica iliman kusakta yasayan insanlar hava sartlarinin daha sert oldugu kusaklardaki insanlara gore daha enerjik,
tedbirli, atilgan, mutedil, dikkatli ve diistinceli olmalari da ibni Haldun’un arastirmalarindandir. Cografi sartlar ayni
zamanda viicudumuzun sirkadiyen ritmi ya da biyolojik saati adi verilen yapiyi da etkilemektedir. insan viicudu,
gunltk ritimleri, uyku/uyanma doéngulerini, davranisi, fizyolojik islevleri (melatonin salinimi, kortizol seviyeleri,
hiicre replikasyonu gibi) kontrol eden bir i¢ saat tarafindan diizenlenir. Bu biyolojik saat, dongiisel olarak yaklasik 24
saatte bir tekrarlanir ve bu nedenle de yaklasik bir glin anlamina gelen ‘sirkadiyen’ ritim olarak adlandirilir.
Sirkadiyen ritimler, uyku/uyanikhk déngusd, vicut sicakligl, kan basinci, kortizol ve melatonin gibi ¢esitli hormonlarin
sentezi ve salgilanmasi ve gorev performansi dahil bir¢ok fizyolojik ve psikolojik slirecte gorev alir. Biligsel
performansta da diurnal varyasyonlar goriilmektedir. Eger bu sirkadiyen sistemler bozulursa vicudumuzdaki
hormon seviyelerinden organlarin isleyisine, psikolojik durumumuzdan stres seviyemize, sindirim ve bagisiklik
sistemimizden obeziteye kadar gesitli sikintilara sebep olabilir. Biyolojik saatteki bu bozulma da ancak insanin
dogaya uyum saglamasiyla tekrar diizelebilmektedir. Sonug olarak yasadigl cografyanin bir pargasi olan insan
havanin sicakligindan, rakimdan, nemden, o bdlgede yetisen sebze ve meyveden, su kaynaklarindan ve bunun gibi
pek ¢ok cografi sarttan hem psikolojik hem de fizyolojik agidan etkilenmektedir. Bu etkilerin arastiriimasi tani koyma
stirecinde tedavi stirecine kadar kisilerin bireysel faktorlerinin daha iyi anlasilmasini saglayarak siireci kolaylastirir.
Hastalarla ilgili olusturulacak veri tabanlarinda kisilerin yasadigi cografi ve fiziki sartlara dair bilgilerin de yer almasi
o bolgeye ait risk faktorlerinin de oncelikli olarak distiniiimesini saglayacaktir. Cografi faktorlerin etkilerinin iyi
bilinmesi ayni zamanda olusabilecek problemlere karsi 6nceden 6nlem almaya da olanak saglamaktadir. Turistik
gezilerde karsilagilan mikrofloral degisim bu problemlere érnek olarak verilebilir. Cografi faktorlerin insan tGzerindeki
etkilerinin bilinmesi, asilama ve ilag takviyesi benzeri gesitli yontemlerle mikrofloradaki degisim gibi bircok problem
karsisinda 6nlem almamizi da saglar.

SS-14
GELENEKSEL VE TAMAMLAYICI TIBBIN TIP DERS PROGRAMLARINA ENTEGRESI

Alperen Burak CEKiCOGLU?, Meryem TEKiN?, Zehra iINAN? ,Eren Giimiistekin!,Fatma Zehra ALPKIRAY",Aslihan
ACAR%,ipeknaz SELCUK,Selda Gizem Nur ULUS?,Meryem GELiK*,Yusuf POLATER*

! Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Birinci Sinif Ogrencisi, Erzurum
Danigman : Dr. Ogr. Uyesi Suat SINCAN
Sorumlu yazar: zehrainan121@gmail.com

Geleneksel ve Tamamlayici Tibbin insanligin varolusundan beri 6nemini siirdiiren ve saglik alaninda kritik bir yere
sahip olmasina karsin bu konu hakkinda doktorlarin bilgi yetersizligi ayrica yéntemlerin yanls kullaniliyor olmasinin
online gecilmesi ve buna ¢6zim olarak Tip Fakiltelerinin ders programina entegresi ve eklenmesi
amagclanmistir.Calismamizin yontem kismini Geleneksel ve Tamamlayici Tip alaninda donanimli uzmanlasmis
kisilerce bir konsensus olusturulmasi, tilkedeki Tip Fakiltesi Dekanliklariyla iletisime gegilerek egitim programlarinin
belirlenmesi ve bunun Tip Fakdltesi (1,2,3.sinif) ders programi mifredatina eklenmesi olusturmaktadir.Usulsiiz ve
bilgisizce yapilan uygulamalarin 6niine gegmek amaciyla Saglk Bakanhgl tarafindan 27 Ekim 2014 tarihinde bu
yontemlerle ilgili ydnetmelik Resmi Gazete’de yayinlanmistir.DSO’ye gére son yillarda geleneksel-tamamlayici
tibbin kullanimi daha cazip hale gelmis, bu uygulamalara karsi buyik bir ilgi ve merak olusmustur. Yapilan
calismalarda Cin’de saglik hizmetlerinin %401 geleneksel ve tamamlayici tip yéntemlerinden olusturmaktadir. Sili’de
halkin  %71’i, Kolombiya’da %40", Hindistan’da %65’i geleneksel-tamamlayici tip ydntemlerini tercih
etmektedirler.Malezya, Kambogya, Tayland gibi Ulkelerde kanser, sizofreni gibi hastaliklarin tedavisinde %60’lara
kadar geleneksel-tamamlayici tip yontemlerinin kullanildigi gérilmustiir. Buna karsin ilag tedavisinin %20’lerde
seyrettigi gorllmustir.Avustralya,Kanada,Fransa,ABD,Belgika gibi gelismis Ulkelerde de bu uygulamalarin
popularitesi artmistir. Ayriyeten yapilan bir baska ¢alismada Geleneksel ve Tamamlayici Tip Uygulamalari kullanim
oranlarinin ABD’de %40’larda oldugu; gelismis Ulkelerde %70-90 arasinda seyrettigi,gelismekte olan ulkelerde
ise %96’larda oldugu sonuglarina ulasiimistir.Gérdigumiz gibi Geleneksel ve Tamamlayici Tip diinyada
azimsanmayacak bir éneme sahiptir.Yapacagimiz Tip Fakdltesi ders programina entegre galismasi sonucunda
Ulkemizdeki doktorlar daha da bilinglenecek,yanlis uygulamalarin 6niine gegilecek,bilgi yetersizligi
giderilecek ,Geleneksel ve Tamamlayici Tibbin sonucunda ila¢g kullanminin azaltiimasina bagh olarak ekonomik
acidan fayda,daha kolay tedavi yontemleriyle insanlarin hayat kalitesinin arttirilmasiyla sosyal anlamda da olumlu
etkileri olacaktir.



Ss-15
GULUMSEMENIN EGiTiM UZERINE ETKiSi

Dilara Oren?, Vesile Altun?, iclal Giingér?, Ayse Temur?, Neziha Biyik!, Selma Yesilmen?, Fatma Karaduman?, Tuba
Sefil!, Zehra Comakli !

Atatiirk Universitesi, Tip Fakiiltesi, Birinci sinif 6grencisi
Sorumlu yazar: zehracomaklisu@gmail.com
Danigsman adi: Fatma Tuygar Okutucu

Gllimsemenin egitim lzerine, 6grencilerin anlama dizeyi Uzerine etkisini arastiracagimiz projemizde oncelikle
yontemimiz belirli sayida bir gruba, bir konu ilk asamada giiliimseyerek anlatilir. Dinleyicilere konuyla ilgili kapah
sorular iceren test uygulanir. ikinci asamada da ayni konu benzer sosyodemografik ézelliklere sahip bir gruba bu kez
diz bir yiz ifadesiyle anlatilir. Bu konuyla ilgili de kapali sorular iceren test uygulanir. Sonuglarin analiz edilir.
Projenin ulusal bir sempozyumda veya Tip Fakdiltesi Kongresinde sergilenmesiyle bilimsel/akademik bir yaygin etki
olusturulabilir. Yine gilliimseme ihtiyaci, var olan ¢esitli kurumlara oldugu gibi yeni aktivitelere de ilgiyi artirarak
ekonomik bir yaygin etki olusturabilir. Proje yénetimimiz iletisimin saglikli olmasi i¢in konferans salonunda, anlama
dizeyini etkilememesi adina ¢ogunlugun ilgi duydugu ve gllimsemenin ciddiyetsiz bir durum olarak
algilanmayacagi bir konu segilir ve veriler bilgisayarla analiz edilir. 1 ay siireyle konu belirlenmesi, 1/2 ay streyle
deney yontemi belirlenmesi ve 1 ay slreyle de konuyla ilgili detayl arastirmalar yapip konuyu destekleyen veriler
bulunmasi da proje yonetimimizin bir pargasi. Projemizin 6zgilin degeri 0grencilerin gllimsemenin etkisiyle
beyindeki hipotalamustan dopamin hormonu salgilanarak konsantrasyonu ve adaptasyonu artmis bir sekilde
konuyu dinlemesini saglamaktir. Mesaj vb. yazil iletisim araglariyla iletisim kurdugumuzda anlatmak istedigimizin
karsidaki kisiye ayni sekilde ulastigini dislinliriiz. Ama karsimizdaki insan yiz ifademizi gérmeden farkh anlamlar
¢ikarabilir. Bunu dnlemek igin emojilerin ¢ikmasi da aslinda yiiz ifadelerinin beynimizde énemli etkisi oldugunu
gosteriyor. Projemizde de beynimizde olumlu etkisi olan giilimsemenin, hayatimizin biyik bir kismini kapsayan ve
sonraki adimlarimizda bize yol gésterici olacak egitim hayatimizi verimli gegirmeyi saglayacagini vurgulamak istedik.
Okuldaki kasvetli deneyimler ve zor konularin zor 6grenildigine dair 6nyargi sayesinde, gogumuz 6grenmeyi gergin
bir surat ve biyik stres ile iliskilendiririz. Ancak bilime goére, yeni bir konuda kalici ve hizli bir sekilde ustalagmak
istiyorsaniz, gergin surat ifadenizi bir glilimsemeyle degis tokus ederseniz ¢ok daha iyisini yaparsiniz. Ayni durum
anlatici i¢cin de gecerlidir. Gllimsemeyle aktarilan bir bilginin 6grenmeye etkisini arastirildiginda anlaticinin
gilimsemesi; dinleyicilerin adaptasyonunu artiran ve dinlemeye tesvik eden sekillerde etki gosterdigi, etkili
O0grenme ve anlamada o6nemli rollinin oldugu gorilmustir Yas ne olursa olsun, mutlu 6grenenler ¢abuk
ogrenenlerdir. Geng, davranis bilimci ve yazar Susan Weinschenk, 6grenirken gilimsemenin yararlarini kisa sire
once agikladi. Weinschenk, biri 6grenirken giilen, digeri ise glilimsemeden 6grenen iki grup kiigiik gocugun 6grenme
sonuglarini karsilastiran bir arastirmadan alinti yapiyor. "Gruptaki bir gorevi kendilerini giildirecek sekilde yapan
gocuklar, 6grenme doneminde gilmeyen kontrol grubundaki ¢ocuklara gére hedefteki eylemleri daha fazla
ogrendiler" diye bildiriyor. Sinirbilim arastirmalari, gilimsemenin beyninde dopamini sistematik olarak harekete
gecirdigini ortaya koyuyor" diyor arastirmacilar ve " bilissel calismalar, dopaminin hem hedefe yonelik motivasyon
hem de uzun sireli bellek igin 6nemli oldugunu gosterirken, egitim arastirmalari giler yizle aktarilan
bilgilerin anaokulundan Universiteye kadar o©grencilerde kalicihg artirmak igin etkili bir ydntem oldugu
belirtiimektedir.

SS-16
METACARE

Sarper Cagatay Celik!, Sarp Sualp Yiice 1, Orkun Kutanoglu®, Toprak Can Calisgan?, Kagan Canbaz!, Yunus Emre
Kalyon?, Onur Erman Canbulat!, Emre Akg¢ay, Burakhan Kara®, Muhammed Ort!

! Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, ingilizce Birinci Simif Ogrencisi, Erzurum

Danigman: Dr. Ogr. Uyesi Handan ALAY
Sorumlu yazar:

GUnumiuzde saglik kurumlarinda en sik rastlanan problemlerin basinda artan saglik sorunlarindan dolay birgcok
insanin gereksiz yere hastaneye basvurmasi ve hastanelerdeki doluluk oraninin artmasi gelmektedir. Hastane ve



saglik calisani azligl, bazi bolgelerimizde saghk kurumlarina ulasim zorluklari gibi sorunlar yiziinden birgok hasta
yeterli muayene imkani bulamamaktadir. Gelisen teknolojnin getirdigi Web3.0 teknolojisi sanal diinya ile gercek
dlinya arasinda kdpru gorevi gormektedir. Gelistirdigimiz METACARE yazilimi sayesinde insanlar evinden ¢ikmadan
Saglik Bakanliginca onaylanmis hastanin; kan sekeri, tansiyon, nabiz ve birtakim saglik fonksiyonlarinin takibini anlk
olarak saglayip saglik merkezine ileten akilli bileklik takibi ile Vr gozlik kullanarak saglk personellerine aninda
ulasabilecek, sikayetlerini dile getirebilecek ve boylelikle sanal hastane ortaminda saglik personeli ile gérisme
imkani saglayabilecektir. Evden tedavisi mimkiin olan hastaliklarda, hasta akilli bileklik vasitasiyla METACARE
uygulamasi Gzerinden saglhk merkezine miracaat edecek ve ¢agri merkezine sorununu dile getirebilecektir. Uygun
saglik personeli hastaya yonlendirilecek, hasta Vr gozlik araciligiyla sanal ortamda saglik personeli ile yiz yize
gbrisme ve tedavi imkani bulacaktir. Ve gozllige takili kamera ile hastanin oral ve deri boélgesi incelenebilecektir.
Akilli bileklikten gelen saglik verilerinden de faydalanan saglik personeli, hastaya online regete yazabilecek veyahut
hastaneye yonlendirebilecektir. Bitlin bunlarin yani sira hastaya psikolojik ve tibbi destek saglayabilecek ve yapmasi
gereken basit tedavi yontemlerini soyleyebilecektir. Projenin gelisiminde Saglk Bakanhgi ile beraber galisilacak ve
Saglik Bakanhgi'nin kurmus oldugu merkezden hastalarla iletisime gegcilecektir. Projemiz hastaneye gidis gelislerdeki,
ozellikle Dogu ve koy bolgelerinde insanlar igin gereksiz ulasim masraflarinin 6niine gegilmesi, hastanelerimizdeki
kalabaligin 6niine gegilerek, hastanelerdeki saglik personeli ve hastalar lizerindeli stresin ortadan kaldirilmasi amag
edilir. Boylece saglik personeline siddetin de 6niline gegilmesi hedeflenmektedir. Ayrica gelisen Web3.0 diinyasina
da bilimsel agidan katki saglamayi planlamaktayiz.

SS-17
Medical GYM

Arwa Almasri!, Aya Gharib!, Osama Karno?, Abdulrahman Hammede?, Kutade Elsahad?, ibrahim Muhammed?,
Muhammed Elhicezi!, Shahd Alnasari?, B.Youssouf Kallimy!, Mohamed Faramawi!, Ahmed Gad?!, Osama Hamad !

!Atatiirk Universitesi, 1.sinif 6grencisi, Erzurum
Danigman: Dr. Ogr. Uyesi Esra Cinar Tanriverdi
Sorumlu yazar: arwaalmasri2000@gmail.com

Egzersizin insan sagligina insan sagligina sayisiz faydalari vardir. Spor yapmak kalp kasini giiglendirip kanin daha az
gic ile pompalamasini saglarken ylksek kalp basincini azaltir, kan dolasiminda ¢ok énemli etkisi vardir. Gerginlik ve
stresi azaltirak giinimizde ¢ok biyik sorunlardan olan obeziteden kurtulmaya yardim eder. Diabet hastalari
egzersiz sayesinde ilag dozlarini azaltabilmekte hatta ila¢ kullanmaktan kurtulabilmektedir. Egzersizin mental saglik
Uzerine de olumlu etkileri vardir. Dizenli egzersiz yapmak bilissel fonksiyonlar, odaklanma, dikkat ve akademik
basari lizerine de olumlu etkilidir. Egzersiz yapmanin kanser, tansiyon ve seker hastaligi gibi bazi hastaliklar Gzerinde
olumlu etkileri vardir. Egzersiz yapmak bagisiklik sistemimizi uyararak viicudun hastaliklara karsi direng
mekanizmasini gelistirir, egzersiz hastaligi durdurmaz ancak viicudu hastalikla daha iyi bas edebilecek bir duruma,
hastay tedaviye daha iyi yanit verir haline getirir. Burada spor salonuna gidemeyenler igin elektronik uygulama
tasarimindan bahsedilecektir. Projemizin fikri, insanlara tibbi gézetim altinda dlizenli egzersizin 6nemine ve etkisine
dayaniyor. Akilli telefon, IPad ve PC de kullanilabilecek bir egzersiz aplikasyon program tasarlandi. Uygulamada
doktor ve diyetisyenler bulunacak, spor yapan kisiye online olarak hizmet vereceklerdir. Diyetisyenler kisiye 6zel
beslenme programi hazirlayip, kisinin durumu gelistikce programi glincelleyeceklerdir. Uygulamada uyarici sistemler
(kan basinci ve kalp atiglari) de yer alacaktir. Uyarici sistemler vital bulgularin normal degerlerin altina inmesi yada
Ustline ¢ikmasi durumunda uyari verecektir. Uygulamadaki uzmanlar kisiyle ilgilenecektir. Acil durumlarda
aplikasyon 112 acil yardim ile baglantiya gegecek ve kisiye acil saglik ekibi gdnderecektir. Bunun disinda, uygulamada
basit ve herkesin anlayabilecegi bir sekilde bilgi verilip hangi durumlar i¢cin hangi antrenmanin yapilmasinin uygun
oldugu ve bazi durumlar ¢6ziimi verilecektir. Bu uygulama spor salonuna gidemeyenler igin ¢ok iyi bir ¢oziimddr.
Bireylere hem zaman hem ekonomi ydniinden tasarruf saglayacaktir.



$s-18
AKILLI SAAT iLE ENTEGRE iNSOMNIA TAKiBi

Cafer SERTGELIK !, Kerem EFE , Mustafa DEMIRBAS , Muhammet YANGIR !, Muhammet AYTEKIN *, Hasan
OZBILEN ¢, Yavuz Selim YEDIBELA *, Muhammed Emin ARSLAN %, Onur Saygin GOGER?, Yusuf CIFTCi*, Ahmet Baha
SONMEZ?, Omer Faruk YASAR*

! Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Birinci Sinif Ogrencisi, Erzurum
Danisman: Dr. Nuray Bilge
Sorumlu yazar: krmf2003@gmail.com

GUnUmizde ¢evremizde ¢okga gordiglimiiz rahatsizliklardan birisi uyku problemidir. Kaliteli ve diizenli
uyku bize canlilik katarken giine enerjiyle baslayip ilgilenmemiz gereken islerdeki verimliligimizi artirir, sosyal ve
saglikli olmamiza katkida bulunur. Lakin glinimizde pek c¢ok insan bu kaliteli ve dazenli uykuyu
gerceklestirememektedir. Bu uyku problemlerinin fiziksel rahatsizliklar, psikolojik rahatsizliklar, ilag kullanimi,
cevresel faktorler, yeme-igme aliskanliklari, stres gibi birgok farkli sebebi olabilir. Uyku problemi yasayan insanlar
ginlik hayatlarinda, is hayatinda, okul hayatinda kendilerinin asil potansiyeli olan verimi alamamaktadirlar. Glin
icerisinde sirekli olarak bir yorgunluk hali, enerjik hissedememe, sorumlu oldugu islere odaklanamama gibi
problemlerle basa ¢ikmaya calismaktadirlar. insanlarin kalitesiz ve diizensiz olan uykularini ve uykusuzluk gibi
problemlerinin sebeplerini bulmalarina yardimci olup belli bir program dahilinde bu sorunu atlatmak igin yéntemler
sunan bir proje ortaya koymak istedik. Bu projemizde akilli saatlerin yardimiyla hastalar uykunun hangi evresinde
ne kadar zaman gegiriyor, ne kadar slire boyunca uyuyabiliyor gibi bilgileri elde edecegiz, bunun yaninda
gelistirilecek bir yazilimla birlikte kisilere bazi sorular yoneltecegiz. Bu sorular kisisel bilgilerin yani sira kullanilan
ilaglar, kronik rahatsizliklar, daha 6nce gegirilmis rahatsizliklar, mesai saatleri, yeme-igme aliskanliklari gibi
uygulanacak tedaviyi tamamen kisisellestiriimeye yonelik sorular olacak. Uygulamamiz ve akilli saatler sayesinde
hastalardan elde edecegimiz bilgileri isleyerek uykusuzlugun temelinde yatan sebebi bulmaya ¢alisacagiz. Bunun
sonucunda ise herkesin kendisine 6zel gelistirilecek sekilde ¢6zim yontemleri, haftalik programlar, terapiler
uygulayarak uyku probleminin lstesinden gelmeye ¢alisacagiz. Muadil ydntemler ve projelere baktigimizda ise ya
uygulanan metotlar bilimsel degil, bilimsel olsa bile kisisel degil kisisel olsa bile verilen yontemler takip edilmiyor ve
bunun sonucunda raporlanmiyor. Bunlar yapilsa bile uzman kisiler tarafindan yapildigi igin Gcret aliniyor ve kolay
ulasilamiyor. Eger ki uygulamalar vasitasiyla yaparsak da tamamen farkli uygulamalarda oldugu igin kullanim zorlugu
oluyor. Bizde bu yiizden eksiksiz bir sekilde tek bir uygulamada teshis koyma, bilinglendirme, kisisel program yapma,
programi takip etme ve bunu raporlamayan bir uygulama gergeklestirmek istedik. Projemiz sayesinde uyku problemi
¢ozilen insanlar kendilerini daha iyi hissedecek, projemiz hem bu ¢6ziim yolunda basvuran hastalari hem de
cevrelerindeki insanlari olumlu yonde etkileyecektir. Glinliik yasamlarinda daha verimli ve enerjik olan insanlar
gerek egitim-6gretim alanina gerekse is hayatlarina daha iyi bir sekilde odaklanarak yaptiklari her iste kendilerini
daha mutlu hissedecek ve hem kendilerinin hem de tlkemizin refah seviyesinin artmasinda rol oynayacaklardir.

$S-19
iILAC KULLANAN HASTALARA MOBIL DANISMANLIK - KONTROL UYGULAMASI

Ahmet Furkan Tanas ', Nihan Biiyiik ', Aydan Mirzaliyeva *', Zeynep Giiven ', Ulkii Demirbas !, Basak Anlar ’,
Muhammed Yiiksel !, Muhammed Talha Karakan ', Emin Tabu '

'Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Birinci Sinif Ogrencisi
Danigman: Dr.Ogr.Uyesi Esra Laloglu
*Sorumlu yazar: aydanmirzaliyeva2020@gmail.com

Son yillarda giderek artan hastaliklar birgok insanin diizenli olarak ilag kullanmasina sebebiyet vermistir.
insanoglunun en temel ihtiyaci olan saglik ihmale gelemeyecek kadar 6nemlidir ama giiniimiiz kosullarinda gerek
hayat kosusturmasi gerek unutkanliga sebep olan hastaliklar gerekse de ihmalkarlik sebebiyle birgok insan ilaglarini
dizenli kullanamamaktadir. Bu durum da biz saglikgilari insanlarin ilaglarini diizenli olarak kullanmasina yardimci
olacak bir proje Uretmeye itmistir. Bilindigi Gzere teknolojinin gelismesiyle artik yediden yetmise herkesin elinde
akill telefonlar bulunmaktadir. Bu yiizden biz de teknolojiyi isin icine katarak bir mobil uygulama gelistirdik. Bu
¢alismanin yéntemi li¢ asamadan olusmaktadir:



1-Hasta uygulamayi telefonuna indirdikten sonra hastaligi ve kullanmasi gereken ilaglari uygulamaya girecektir buna
gbre de uygulama zaman ayarlayicisi ile ilag saatlerinde hastayi alarm ile uyaracak ve kag¢ doz kullanmasi gerektigini
bildirecektir.

2-Prospektiislerin okunma oranlari az oldugu igin sisteme ilaglarin yan etkileri de girilecek hasta bu konuda da
bilgilendirilecektir.

3-Her hastaya yapay zeka araciligiyla kendi hastaligina yonelik durum degerlendirme sorulari yonlendirilecek ve
verilen cevaplara gore bir derecelendirme yapilarak hasta gerekirse tekrardan doktora yonlendirilecektir. Ve bu
sayede hasta yogunlugunun normalin ¢ok Uzerinde oldugu llkemizde gereksiz yere doktora gitmenin &niline
gecilecektir Bu ¢alismanin 6zgin degeri hem insanlara ilaglarini diizenli kullanmasini saglama hem de hastaligin
gidisatinin degerlendirilmesiyle hastanin dogru zamanda doktora gitmesini saglamaktir. Calismanin yaygin etkisi
olarak insanlarin ilaglarini diizenli kullandigi saglikh bir toplum 6ngdérmekteyiz.

$S-20
EVE ENTEGRE SAGLIK SISTEMi

Fatma Edagiil Sayili, Halide Ceren Turanli’, Ayse Sude Korkmaz', Ayzade Cihan', Metin Cagn Giirbiiz', Seda Eyliil
Camci®, Omer Faruk Varol*, Emre Gagal', Semih Catak’, Engin Polat!, Asma AbdulSalam AbdulRazaqg', Mounira
Hissein Wadi Adam?

! Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Birinci Sinif Ogrencisi, Erzurum
Danigman: Dr. Ogr. Uyesi Rifat Pekséz
Sorumlu Yazar: eyllc6@gmail.com

Gelisen ve farklilasan sosyal ve ekonomik sartlarin bir neticesi olarak yasam tarzimiz degismekte; yalniz
yasama ve bireysellesmeye olan egilim glinden gline artmaktadir. Yalniz yasayan bireylerin, ozellikle yasl olarak
degerlendirilenlerin, olasi bir acil durumda saglik ekiplerine erisimi gérece daha kisith olmakla beraber bazi
durumlarda imkansizdir. Bu durumda olan insanlar, ciddi bir saglik sorunu ile karsilasip ihtiyaglari olan yardima
gereken zamanda ulasamadiklarindan dolayi hayati tehlikeyle karsi karsiya kalmaktadirlar. Bu projedeki amacimiz
saglik ve teknolojinin imkanlarini birlestirerek acil saglik hizmetlerine ulasimin kolaylastiriimasi ve gelecekte
yapilacak platformlara éncii olmasidir. Ozellikle son zamanlarda artan akilli evlere ragmen, simdiye kadar bu yénde
gelistirilen teknolojilerde yalniz yasayan veya o an gelisen bir saglik sorunu nedeni ile bilinci kapali duruma gelen
bireylerin acil saghk hizmetlerine ulasiminin kolaylastirilmasi igin 6zellesmis bir eve entegre saghk sistemi
bulunmuyor. Projemizde gelistirdigimiz ve bir araya getirdigimiz teknolojiler (6rnegin ol¢lim aletleri, sesli komut
sistemi ve tibbi veri toplama) ile evde gelisen acil durumlarin saglik ekiplerine dogru ve hizli bir bigcimde
bildirilmesinin énlindeki engellerin giderilmesini engellerin giderilmesi giincel literatlr bilgiler esliginde tartisildi.
Yapmayi dislindigiimuz sistemde, bireyin bazi saglik verilerini 6lgen bir bandin gelistiriimesi planlandi. Bu bant evin
internet ag sistemine bagli olacagi igin sadece akilli evin iginde faaliyet gésterebilir. Bant kolun Ust kismina takildiktan
sonra, ilk olarak bir hafta boyunca bireyin nabzini, tansiyonunu ve viicut sicakligini lgerek ortalama bir veri tablosu
olusturacak. Bant, bu veri tablosunu asil aletimiz olan ve ses sistemi bulunduran, yapay zekaya sahip bir kutuya
aktaracak. Yapay zeka, gorevleri yerine getirmek icin insan zekasini taklit eden ve topladigi bilgilerle kendisini
kademeli olarak gelistirebilen sistemler veya makinelerdir. Tipta yapay zekanin yeri ise doktora klinik tani ve
tedavide yardimci olmak, hata oranini azaltmak ve gereginden fazla tetkik yapilmasini azaltarak maliyeti
disirmektir. Yapacagimiz projede yapay zekanin énemi ise, bu teknoloji sayesinde bireyin verileri analiz edilir ve
buna gore bireyin degerlerinin normal referans araligi saptanabilir. Kisi bu verilere istedigi zaman evde bulunan bir
ekran lzerinden erisebilecek, isterse doktor ya da saglik ekipleriyle de paylasabilecek. Kullanicinin bilincinin kapali
olmaihtimaline karsi, kisinin 6nceden veri paylasma hakkinda rizasi alinir. Bu sayede saglik ekipleri boyle durumlarda
verilere erisebilir. Yapay zek3, olasi bir acil durumu degisen veriler sayesinde degerlendirebilecek, 6rnegin artan kalp
atim hizi yapay zekanin kalp krizi gergceklesme riskinin varligina dair bir degerlendirme yapar. Fakat, kalp atim hizi
sadece saglik sorunlarinda degismez; heyecanlanma, egzersiz yapma gibi durumlarda da degisir. Bu ylzden saglik
ekiplerine haber verilmeden &nce kisiye ses sistemi ile “iyi misiniz?”’ sorusu sorulur. Bilincin kapal oldugu
durumlarda cevap verilmedigi veya biling agikken hayir denildigi takdirde evin konumu kutu vasitasiyla hastaneye
iletilir. Eger kisi kendisi ambulansi cagirmak isterse, kendi belirledigi bir anahtar kelime veya direkt “ambulansi ara”
komutu ile ses sistemi sayesinde ambulans ¢agirabilir. Bu sayede durum ciddilesmeden 6nce harekete gegcilmis
olunur. Eve entegre saghk sistemi kullanan kisilerde acil durumlarda daha hizli harekete gegcildigi icin saglk
sorunlarinin yaratabilecegi kalici hasar olasiligl azaltilabilir. Bantta olglilen veriler istenildigi an ulasilabilir olacagi igin
bu veriler de doktor randevularinda hasta ge¢misi olarak kullanilabilir.
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MHRS sistemi hastanelerde muayene 6ncesi bekleme siresinin azaltilmasi, polikliniklerdeki hasta yogunlugunun
azaltilmasi ve hekimlerin etkin bir sekilde islerini yapabilmeleri amaciyla 2010 yilinda Saglik Bakanhgi tarafindan
kurulmus online randevu alma sistemidir. Kuruldugu tarihten bu zamana kadar pek ¢ok yénden kendini gelistirerek
gincel kalmaya devam etmektedir. MHRS sistemiyle Saglik Bakanligina bagli hastanelerden ve agiz-dis saghg
merkezlerinden istenilen hastaneden, istenilen doktordan, uygun oldugu takdirde istenilen tarih ve saat dilimi igin
randevu alinabilmektedir. Yapilan arastirmalar dogrultusunda MHRS sistemine girip randevu alan hastalarin %6’hk
kismi ise yanhs bélimlere randevu almaktadir. Kiiglik bir deger olarak ele alinip 6nemsenmeyecek bu %6’lik kisim
saglik alanina harcanan biitgenin artmasina, hem doktor i¢in hem de hasta igin vakit kaybina, hastanelerde bulunan
boliimlerin is ylkiinin artmasina sebep olmaktadir. Biitlin bunlar baz alindiginda dnemsenecek derecede bir zarara
sebep oldugu gorilmektedir. Bizim projemiz ise tam bu noktada bir iyilestirmeye gitmeyi amaglamaktadir. MHRS'de
yonlendirme sistemiyle randevu alma projesi en basit haliyle randevu almadan énce hastaya yoneltilen birkag temel
soruya verdigi yanitlar dogrultusunda hastayl uygun bdélime yonlendirmeyi ve durumunun aciliyetinin olup
olmadiginin farkina varmasini saglamayi hedefliyor. Biz arastirmamiza danisman hocamizdan yardim alarak,
hastalarin randevu aldiktan sonra daha g¢ok sikinti yasadiklari 10 bélimii segip bu boélimle ilgili yaygin rahatsizliklari
belirleyip bunlarla ilgili arastirma yaparak basladik . Yaptigimiz arastirmalar sonucu siklikla karsilasilan semptomlarla
ilgili cevaplanmasi rahat olan sorulardan olusan semalar hazirladik. Semalarin sonuglarinda da hastanin verdigi
cevaba gore hangi bdliime gitmesi gerektigini, uygulamanin hastayi nereye yonlendirecegini belirledik. Uygulama
ise su sekilde gergeklestirilir: Hastanin MHRS uygulamasinda bulunan bilgileri baz alinarak rahatsizliginin hangi
bolgede bulundugu insan viicudunun boélimlerinin gosterildigi resim Gizerinden segmesi istenir. Sectigi bolgeye gore
hastaya, daha 6nceden belirlenmis olan ve cevaplandik¢a spesifik hale gelen sorular sorulmaya devam edilir.
Hastanin sorulari evet veya hayir seklinde cevaplandirmasi istenir. Elde edilen cevaplara gére hastanin hangi bélime
gitmesi gerektiginin bilgisi hastaya verilir. MHRS uygulamasiyla iliskili olarak gerekli hastaneye, bdlime, doktora
yonlendirilir. Bu sayede saglik sektoériine harcanan bitcede azalmaya gidilmesi; saglik ¢alisanlarinin zamaninda,
dogru hasta ile muhatap olabilmesi saglanmis olunur. Daha ileri projelerde yapay zeka kullanilarak daha spesifik
secimler yapilabilir.
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AKILLI ECZANE OTOMATI
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Projemiz sayesinde yiyecek ve icecek aldigimiz otomat sistemlerine benzeyen bir yapi ile nébet¢i eczane aramaya
gerek kalmadan eczanelerin sokaga bakan kismina yerlestirdigimiz bir yapi ile hem daha kolay ulasmamizi saglayacak
hem de eczacilarin gece nébet tutmasina gerek kalmayacak. Sistem bize ilaglari verecek olan otomat sistemi, kredi
karti veya kagit para haznesi ve regetenin girildigi bir bilgisayar sisteminden olusmaktadir.



Otomattaki bilgisayar sistemine iki gesit giris yapiimaktadir bunlarindan birincisi regetesiz giris digeri ise regete ile
giris. Ne gesit giris yapacagimizi segtikten sonra 6deme ydntemimizi belirlememiz gerekiyor onu da hallettikten
sonra sistem bize gereken ilaglari ve eger para ile islem yaptiysak para Ustiim{zi verecektir. Otomat sisteminde yer
acisindan her ilaci yerlestiremeyecegimizden sadece belirli ilaglar ve ilk yardim malzemeleri bulunacaktir.

Bu malzemelere 6rnek olarak: yanik kremi, yara bandi, agri kesici gesitleri, Aspirin, oksijenli su gibi basit regetesiz
alinabilen ilaglar ve regete ile alinan bazi ilaglar(Kirmizi regete ile alinan ilaglar harig).

Otomatlarin stok sorununu ise bulundugu eczane tarafindan nasil eczaneye depodan ilag geliyor ise otomata da
depodan gelen ilaglar ile dolum yapilacak tiikendigi zaman tekrar yenilenecek. Stok durumunu da yine sistem
Uzerinden kontrol edebilecegiz.

Olagan givenlik problemleri igin de alarm sistemleri ve kamera sistemleri tabii ki bulunacaktir. Bunlar igin de belirli
sirket ve firmalarla anlasilabilir.
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CO iCiN ERKEN UYARI SISTEMi
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Glnimuzde ¢ok fazla zehirlemelere ve can kaybina neden olan karbonmonoksit gazi, hala biyik bir tehlike
kaynagidir. Gazin renksiz ve kokusuz olmasi nedeniyle varligi cok zor tespit edilen ve uzun siire maruz kalinca insan
vicuduna buyiik hasar verebilen hatta can kaybina neden olabilen bir gazdir. Karbonmonoksit eritrositlerde
bulunan hemoglobine baglanarak oksijenin baglanmamasina neden olur. Bu nedenle bu gaza fazla maruz kalinca
hemoglobinler islevsiz hale gelir ve dokulara gerekli oksijen gidemez ve sonunda doku ve organin hasarina neden
olur. Bu durum ilerledikge viicutta gerekli sistemlerin iflasina neden olur bu da 6liime yol agar. Bunun éniline gegmek
icin karbonmonoksit algilayacak ve zehirlenme tehlikesine sahip kisileri uyaracak, diisik maliyetli, her yasta ve
egitim duzeyinde kisilerin kullanabilecegi ve herkesin rahatga temin edebilecegi bir cihaz gelistirdik. Cihaz ortamin
kosullarina gore degistirilebilen ayarlarla, her yere kolayca takilabilecek tasinabilir, monte edilebilir ve kablosuz
olarak kontrol edilebilecek bir tasarimi var. Cihaz kendi iginde havada bulunan karbonmonoksit ile bir dizi tepkimeye
girip gerekli sensorlere uyari yollar. Cihaz, karbonmonoksitin ortamda belli bir ylizdenin Gzerinde bulundugunda
gerekli kisilere uyari vererek sahislarin bulundugu mekandaki dogal gaz sistemleri, havalandirma sistemleri vs.
kontrol edip ortama karbonmonoksit yayilmasini azaltmaya ya da durdurmaya calisir. Gerekli kisileri de ele takilan
ve hafif bir sok verip uyku yada uyanikhk durumunda uyaran bir bileklik ya da mobil cihazlardan herkesin
ulasabilecegi bir sistem araciligiyla uyari yollar. Cihaz karbonmonoksit ylizdesi ayarlanan maksimum siniri gegince
gerekli kuruluslara uyari yollayip adrese gereken saglikgi, itfaiyeci jandarma gibi yetkili personelleri ¢agirabilir. Bu
proje ile lilkemizde meydana gelen karbonmonoksit zehirlenmelerinin 6niine gegmeyi hedefliyoruz. ileri zamanlarda
bu proje gelistirilip karbonmonoksit disinda diger zehirli gazlari da algilayabilecek sekilde gelistirmeye ¢alisacagz.
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Miyofasiyal agri sendromu (MAS), siklikla servikal, paraskapular ve sirt bolgesinde gorilen; agri, kas spazmi,
hassasiyet, hareket kisithgi ile karakterize dnemli bir kas iskelet sistemi sorunudur. Basta kaslarda agri ile baslayan
MAS zamanla uykusuzluk ve depresyona yol agarak kisinin mental saghgini da tehdit eder. Boylece, MAS sosyal
hayati ve ¢alisma hayatini olumsuz etkileyen sosyoekonomik yiki yiiksek bir hastaliga doniisir. MAS’In etiyolojisi
tam olarak bilinmemektedir. En sik 30-49 yaslari arasinda ve kadinlarda erkeklerden 2 kat daha fazla goralar. Tim
popilasyondaki prevalansi ise; yaklasik % 12'dir. MAS agrisinin en énemli sebeplerinden biri kas bantlarinin igcinde
‘tetik nokta’ olarak adlandirilan asiri duyarh alanlarin olmasidir. Tetik noktalar 2 mm ¢apindadir ve palpasyonla
hissedilebilirler. MAS hastaliginin ilerlemesiyle tetik noktalarda olan agri zamanla sirekli bir hal alir. Bu tetik
noktalarin tedavisinde amacg, kasi etkileyerek spazmi ¢dzmek ve agriyi rahatlatmaktir. MAS, transkutanéz elektriksel
sinir stimilasyonu (TENS), ultrason (US), lazer, termoterapi, manuel terapi, egzersiz, sprey ve tetik noktaya 6zel
enjeksiyonlar ile tedavi edilir. Literatiirde vibrasyon tedavisi; lumbal disk hernisi, osteoartrit gibi kas iskelet sistemi
hastaliklarinda kullaniimistir. Bu ¢alisma da MAS’lI hastalarda tim viicut vibrasyonu (whole body vibration)
tedavisinin etkili olup olmadiginin arastiriimasi amaglandi. Calisma Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon Anabilim Dalinda yirutllecektir. Bu dogrultuda MAS tanili hastalar randomize edilerek kontrol ve
vibrasyon grubu olmak Gizere iki gruba ayrildi. Kontrol grubuna hotpack uygulandi ve ev egzersiz programi uygulamali
olarak gosterildi. Vibrasyon grubuna ise hotpack uygulanip ev egzersizleri gosterildikten sonra tiim viicut vibrasyonu
tedavisine gecildi. Her iki grupta da her bir hastaya haftada 5 giin, glinde 1 kez, toplam 15 seans seklinde uygulanan
bu tedavilerin etkinlikleri belirli araliklarla arastirildi. Sonug olarak Miyofasiyal Agri Sendromu olan hastalardaki agri
sikayetlerinin uygulanan tiim viicut vibrasyonu tedavisi ile birlikte 6nemli élglide azalacagini ve bu tedavinin MAS ve
benzeri hastaliklarin tedavisinde etkin olarak kullanilabilecegini dusiintiyoruz. 1.Grup (30 hasta): Vibrasyon grubuna,
boyun ve sirtta MAS tespit edilen hastalara trapezius, infraspinatus ve/veya levator skapula kaslarina tiim vuctt
vibrasyonu tedavisi ile hotpack ve ev programli egzersiz tedavisi verilecektir. Vibrasyon tedavisinden énce hotpack
15 dk streyle uygulanacak . Vibrasyon tedavisi (i¢ hafta boyunca haftada 5 giin, glinde 1(bir) defa 20dk olmak tzere
hastalara uygulanacak.2.Grup (30 hasta): Kontrol grubunda bulunan hastalara ise sadece fizik tedavi
modalitelerinden hotpack ve ev egzersizi verilecek. Hotpack tedavisi 15 giin boyunca hafta ici her giin glinde 1 (bir)
defa her egzersizden dnce 15 dk siireyle uygulanacaktir. Ev egzersiz protokoll: Her iki gruba klinigimizde rutin
uygulanan boyun izometrik kas kontraksiyonlari ve eklem hareket agikhigini iceren egzersiz programi verilecektir.
Ev egzersizi uygulamalari vibrasyon tedavisi basladigi tarihten itibaren 1(bir) ay kadar uygulanacak .Her hasta tedavi
oncesi, tedavi sonrasi 15. giin ve 1. ayda agri degerlendirmesi icin VAS (viziiel analog skala), agrinin psikososyal
etkilerini BECK depresyon skalasi, fonksiyonel durumunu nottingham saglik profili, hasta memnuniyet derecesini
degerlendirmek igin Likert dlgegi kullanilacaktir.
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Gunimiuzde teknoloji ve sosyal medyanin populerliginden dolayi insanlar karsilastiklari saghk sorunlarinda
cogunlukla internete basvurmaktadir. internette dolasan bilgi kirliligi nedeniyle insanlar bircok durumda yanlis
yonlendirilmektedir. Ozellikle erken teshisi dnemli olan bazi hastaliklarda bu durum daha da kritik hale gelmektedir.
Kafaya alinan siddetli darbeler sonrasi genellikle kafatasi tabanini olusturan kemiklerde kiriklar gozlemlenmektedir.
"Kafa Tabani King1" adi verilen bu hastaligin dogru ve erken teshisi hayati 6nem tasimaktadir. Erken midahale
yapilmadigi takdirde ¢ok ciddi komplikasyonlara neden olabilecegi gozlemlenmistir. Yapilan arastirmalar sonrasinda
kafa tabani kiriklarinin "Raccoon Eyes" (Rakun Gézler) ve "Battle Sign" (Savas Isareti) gibi gbzle goriilebilecek
belirtilerinin oldugu 6grenilmistir. Bu proje ile, gorlintl isleme ve mobil uygulama teknolojilerinden faydalanarak
bahsi gecen fiziksel belirtilerle kafa tabani kirigi teshisi yapabilen bir uygulama gelistirmek amacglanmistir. Goriinti
alabilen ve bu gorintiler arasinda renk degisimini oransal olarak tespit edebilen bir algoritmaya sahip olan bu
uygulama, kullanicilardan alinacak yazili ve gorsel veriler ile kafa tabani kiriklarini teshis edebilecek ve alinmasi
gereken onlemler konusunda dogru bilgileri aktaracaktir. Bu sekilde daha somut ve dogru bilgiye ulasim
saglanacaktir. Bu projede kafa tabani kirigi siiphesi olan tim kullanicilar hedef kitle olarak belirlenmistir. Ayrica
incelenen benzer diger uygulamalarin aksine sadece doktorlara degil, topluma hitap etmek amaclanmistir.
Toplumun kullanimina sunulacak olan uygulamanin ortaya ¢ikarabilecegi riskler hesaplanmistir. Uygulamanin -diistiik
de olsa- tani atlama ihtimali gbz 6ninde bulundurulmus, bu durumda hastalarin en yakin saglik kurulusuna



yonlendirilmesi hedeflenmistir. Projenin hayata gecirilmesiyle birlikte beklenen en 6nemli yaygin etki, herhangi bir
saglk kurulusuna ihtiyac duyulmadan kafa tabani kiriklarinin erken ve dogru teshisinin saglanmasidir. Boylelikle
hastaligin ileri safhalara gecmesi engellenecek, harcanmasi planlanan ilag ve doz miktari minimize edilerek tedavi
masraflari dusdrilecektir. Ayrica, acil teshis gerektiren ve tanisi kolay olan diger hastaliklarda da bu tarz uygulamalar
gelistirilerek erken tani saglanabilecegi diisiinilmekte ve bu sayede benzer hastalik, sendrom ve bozukluklarin sebep
oldugu 6lumlerin azalmasi beklenmektedir. Toplumun, uygulamalar tarafindan yapilan teshislere olan gilivenin
artmasi ve kullanimin yayginlasmasiyla birlikte Saglik Bakanlgl biinyesinde bu uygulamalar ve benzerlerinin
glvenilirliginin denetledigi ARGE takimlari olusturulacagi ve bunun yani sira cesitli kuruluslar tarafindan
uygulamalara daha fazla yatirim yapilacagi ve destek verilecegi 6n gorilmektedir.
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insanoglunun varolusundan beri savaslar hemen hemen her zaman olmustur. Hatta ilk zamanlardan simdiye kadar
sadece 200 yil baris igerisinde gegmistir. Bu savaslar ise insanlari zorunlu gé¢ etmeye, kitliga ve agliga dolayisiyla
olume sirikliyor. Dinya genelinde her 1 dakikada 11 kisinin aghk nedeniyle hayatini kaybettigini ve kithk benzeri
kosullarin 2020'de 6 kat arttigini disiintrsek bu sorun her gegen giin daha fazla insanin hayatini tehdit ediyor. Biz
ise savas kitlik gibi zorunlu durumlardaki aglik sorununu giderebilmek adina insanlarin pratik sekilde ihtiyacini
gidermesi icin bir takviye besin paketi hazirlamaya karar verdik. Normal yardim paketlerinden farkh olarak bizim
yapacagimiz paket sadece devlet tarafindan Uretilecek ve depolanacaktir. Ayrica diger yardim paketlerine oranla
boyutlari daha kigik oldugundan her tiirli ulagsim yoluyla daha kolay tasinabilecektir. Bu sayede hem tasinim hem
de kullanim olarak daha pratik bir hale gelmis olacaktir. Paketi pratik yapan etmenlerden bir digeri de giinde 1 defa
alinacak olmasidir. Paket sadece zorunlu durumlarda kullanilacagindan kullanan kisiyi hayatta tutmak ilk
amacimizdir. Tim bu olumsuzluklara maruz kalan dezavantajli grubun dezavantajini yikmak amaciyla tasarladigimiz
besin paketi devlet gozetiminde yetistirilen sigirlardan elde edilmis kurutulmus et, yine ayni seklide devlet
gbzetiminde Uretilen zeytinyag ve laboratuvarlarimizda elde edilen vitaminler kullanilacaktir. Vitamin A,D E,K ve
B12 6zel olarak dretilen zeytinyaginda geriye kalan vitaminler ise suda ¢6zlinerek paket igeriginde bulunacaktir. Bu
icerik belirlenirken yetiskin bir bireyin glinlik almasi gereken besin miktarlari g6z 6niinde bulundurulmustur. Paket
icerik bakimindan bozulmayan ve her zaman kullanima hazir olabilecek maddelerden yapilmistir. Dis kaplamasi ise
termal gantayla olacagindan her sicaklik ve kosulda gonil rahatligiyla saklanabilecektir. Paket igerigimizde bulunan
sivi ve katl tim besinler insanin bir ginlik besin ihtiyacini karsilayabilecek tiim bilesenlere sahiptir ve zorunlu
durumlarda kullanima hazirdir.

Ss-27
BiRINCi BASAMAK SAGLIK HiZMETLERiINiN DAHA ETKIiN KULLANIMINA YONELIK CALISMALAR

Ceren Oztiirk!, Gozde Simsek?, iremnur Agdas!, Beyzanur Levent!, Gizem Albayrak?, Habibe Nur Oztiirk®, Hatice
Kuzeytemiz!, irem Uzun?, Zehra Hilal Beydilli*, Nihan Fidan!

Atatiirk Universitesi, Tip Fakiiltesi
Danigman: Dr. Ogr. Uyesi Aysun ARAS
Sorumlu yazar: crnozturk131@gmail.com

Saglik sistemlerinde kaynaklarin etkili ve verimli kullanilmasi i¢in hizmet sunumunda kalite ve esitligi de
saglayacak sekilde basamaklandirmaya gidilmistir. Saglk sistemlerinde basamaklandirmanin temel diizeyini
olusturan birinci basamak saglik hizmetini sunan kuruluslar hastalar igin ilk basvuru noktasi olup; bu kuruluslarin
bireylerin problemlerini ve isteklerini tanima,onlara ¢dziim 6&nerileri sunma, gerektiginde farkli basamaklara
yonlendirme gibi fonksiyonlari vardir. Béylece birinci basamak, saglik gereksinimlerinin karsilanmasinda adeta
koordinatorliik yapmakta ve tiim disiplinlerin hizmetlerini belirli bir 6lclide etkilemektedir. Ayrica bu kuruluslar,
hasta takibi ve toplum sagligi sorunlarinin ¢dziimiiyle ilgili sorumluluklar tasir. Tim bu sebeplerden dolayi, birinci
basamak saghk hizmeti sunumunun sikintisiz islemesi, tlkedeki saglk sisteminin tim basamaklarini dogrudan



etkilemekte ve mevcut sorunlarin iyilestirilmesi agisindan biyik 6énem tasimaktadir. Glinimizde hastanelerin
ylukUnin azaltilmasinin en etkin yollarindan biri de aile/toplum sagligi merkezlerindeki hizmetlerden halkin daha gok
haberdar edilmesi ve bu merkezlere yonelimlerin artirilmasi, bu hizmetlerin daha donanimh hale getirilip
gelistirilmesidir . Toplumun birinci basamak saglik hizmetlerini etkin kullanim konusunda brosiirler,afisler, kamu
spotlari vb. ile sik sik bilgilendirilmesi, birinci basamak hekimi ile hasta arasindaki iletisimin teknolojiyi daha etkin
kullanarak (aile hekimi ile hasta arasinda iletisimi saglayan 6zel bir sistem olusturulmasi gibi) arttirilmasi ve
gelistirilmesi saglk sisteminin ve uzman hekimlerimizin yikiini o6nemli 6lglide azaltacaktir. Hastalarin aile
hekimlerinin gorislerini almadan uzman hekimlere basvurmasini tamamen engellemek elbette miimkin degildir
lakin bu konuda tesvik edici uygulamalar oldukca etkili olacaktir. Ornegin aile hekimlerimizin sevki sonrasi uzman
hekime giden hastalaimiza muayene icretlerinde kiigiik avantajlar saglanmasi gibi basit ama toplum Gzerinde biyiik
etki olusturabilecek kampanyalar birinci basamak saglik hizmetlerine yénelimi arttiracak; bdylece belki de hastanin
sikayetleri uzman hekime basvurmasina gerek bile kalmadan ortadan kalkacaktir. Hastanelerin yikini azaltabilmek
adina yapilabilecek bir diger uygulama da hastalarin randevu aldiklari sirada onlara sikayetleri, hekime basvurma
nedenleri hakkinda birkag basit soru sorarak aile hekimlerimizin rahatlikla ¢ozebilecegi problemlerin hastaneye
tasinmasina engel olunabilir. Ayrica bu sayede hastalarin yanlis boliimlere yonelmesi de engellenebilir. Bunlara ek
olarak toplumun birinci basamak saghk hizmetleri hakkinda daha fazla bilgilendirilmesi de bir gerekliliktir. Aile saghgi
merkezlerinde hekim kontrolinde vyapilan kanser (meme,kolon,rahim agzi vb.) taramalan, SMA
taramalari,yenidoganlara yapilan Fenilketoniri, Konjenital Hipotiroidi, Kistik Fibrozis, Biyotinidaz Eksikligi taramalari
ve nicesi halkimiza sik sik duyurulmali ve bu gibi konular ile birinci basamaga yénelim arttiriimalidir.

§S-28
ULASIMIN ZOR OLDUGU YERLERE TIBBi LOJISTiK DESTEK

Muhammed Seyda?, Murat Celik*2, Muammer Can Atasever?, Azad Atiz*, Omer Faruk Demirel®, Ramazan Konar®,
Muhammed Ali Akbey’ ,Deniz Hursit®, M. Ammar Chiekh Alsouk®, Obadah Almaarrawi®, Hesham Zohdy Altanahi
‘Erzurum Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi

*Sorumlu yazar: murat.celik21@ogr.atauni.edu.tr

Danigman hoca: Dr. Ogr. Uyesi Esra Laloglu

insan Haklari Evrensel Bildirgesi 25. maddesinde saglik hakki temel insan haklarindan biri olarak kabul edilmistir.
Ayrim yapilmaksizin herkesin saglik hakki devlet tarafindan giivenceye alinmasi gerekmektedir. Saglik alaninin her
gecen glin gelismesiyle beraber insanlarin saglik hizmetlerine erisimi de kolaylagsmaktadir. Ancak llkemizde kirsal
toplumda yasayan kisiler, cografi bolge sartlarinin zorlugu nedeniyle saglk hizmetlerine ulasim konusunda sorunlar
yasayabilmektedir. Bu durumun bir sebebi de kirsal bolgelerimizde yeterli sayida saglik kurulusunun olmamasidir.
Ozellikle acil tibbi miidahale gerektiren durumlarda ulasimin zor oldugu kirsal bélgede yasayan kisilerin zamaninda
saglik hizmeti alabilmesi 6nem arz etmektedir. Kirsal kesimlerde saghk kuruluslarinin artirilmasinin, problemin
¢ozlimiine yardimci olabilecegi kanisindayiz. Tespit ettigimiz bu sorunu ¢ézmek ve her bir bireyin ihtiya¢ aninda
saglik hizmetinden yararlanabilmesi icin prefabrik tibbi konteyner projesini hayata gecirmeyi planladik. Bu
platform fabrikadan hazir Uretilmis standart boyutlarda bir adet konteyner ve igerisine yerlestirilecek cerrahi
operasyon tibbi malzemeleri ve ilk yardim arag-gereglerinden olusmaktadir. Fabrikadan hazir dretilmis, her
mevsime uygun, maliyeti disiik ve ¢ok uzun yillar boyu dayanikliligini koruyan konteyner satin alinacaktir. Satin
alinan konteyner, yetkililerin belirledigi ulasimin zor oldugu yasam alanlarina yerlestirilecektir. Daha sonra ilk
yardim ve cerrahi operasyon igin gerekli tibbi malzemeler konteynerin igine diizenli ve sistematik bir sekilde
konulacaktir. Bu konteynerlarda c¢alismak Uzere acil tip teknisyenleri ve yardimci saglik personelleri
gorevlendirilebilir. Boylelikle toplum igindeki her bir vatandasin esit ve 6zenli bir saglik hizmeti almasi
amagclanmakta ayrica acil vakalarda yapilmasi gereken kritik miidahalelerin zamaninda etkin bir sekilde yapilmasi,
bireye karsi geri donusiimsiiz zararlara yol agilmamasi saglanmaktadir. Bu ¢alismanin yontemleri iki asamadan
olusmaktadir. Birincisi hastahanelerdeki personelin ¢calisma yikiinu hafifletmek ve gereksiz kalabaligi 6nlemektir.
ikincisi saglik hizmetine ihtiyaci olan bireye etkin ve hizl miidahale yapabilmektir. Tasarlanan bu proje ¢ok kisa bir
sire icerisinde kolayca hayata gegirilebilir. Bu konuda Saglik Yatirimlari Genel Midurliga, Saghigin Gelistirilmesi
Genel Mudurligu ve Agil Saglik Hizmetleri Genel Mudiirligi kurumlarindan istifade edilebilir. Bu ¢alismanin 6zgilin
degeri diisiik maliyetle, ¢ok uzun yillar boyu dayanan, her mevsim kosullarina uygun tibbi lojistik konteynerlar
sayesinde saglik hizmetlerinin her bir vatandasa ihtiya¢ aninda verilebilmesi ve acil midahale gerektiren
durumlarda hayat kurtarmak ve hatta hastalarda geriye donlisiimsiiz olumsuz komplikasyonlari en aza indirmektir.
Galismanin yaygin etkisi saglik personelimizin ¢alisma yiikiiniin azalmasi, hastahanelerdeki gereksiz kalabaligin
onlenmesi, saghk hizmetinin yeterince verilemedigi bolgelere kesintisiz bir hizmetin verilmesi, insanlarin saglk
kurulusuna gelmek igin verdigi maddi kayiplarin 6niine gegilmesi, acil vakalara hizli ve etkin bir sekilde miidahele
edilmesi ve hasta bireyin kalici sakatlik ve geri donlisimsiiz deformasyonlarinin dnlenmesidir. Boylelikle toplum
saglig kontrolll ,pozitif bir sekilde gelisecek ve herhangi bir olumsuz durumda erken tani ve teshis siresi



kisalacaktir. Saglkh gelisen toplum hayatin her alaninda verimli ve mutlu olacaktir. Mutlu olan insan siddete
basvurmayacak ve toplumumuzda yasanan kadina siddet, saglk personeline siddet gibi olumsuz durumlarin éniine
gecilmis olacaktir.



S$S-29
SAGLIK BiLGi SISTEMI (SBS)
Saliha Arar*!, Hayriye Kop!, Ender Ozer !,Mustafa Karabulut!,Derya Ozsoy',Esma Ceren Dastan?,Serhat Emre
Karakelle?, Muhammet Emir Giirsoy? Atilla Tiirkmen?,Azad Kaya 2

"1 Atatiirk Universitesi, Tip Fakiiltesi

*2pgr ibrahim Cegen Universitesi, Tip Fakiiltesi
Danigman: Dr. Ogr. Uyesi Ezel Bilge Yerli
Sorumlu yazar: salihaarar25@gmail.com

Ulkemizde var olan koruyucu saglik hizmetlerinin bilinirliginin yetersiz olusu, saglik okuryazarhginin cok
yetersiz olmasi, saglikla ilgili bilgi kirliliginin bulunmasi, gereksiz hastane yogunlugunun yasanmasi sebebiyle
bunlara ¢6zim Uretmek adina Saglk Bilgi Sistemi’ni olusturduk. Saglik Bilgi Sistemi (SBS),insanlarin saglik
konusunda gordukleri, duyduklari her bilgiyi dogru kabul edip olusan yanlis bilgi havuzuna karsi dogru bilgi
kaynag! olusturan bir mobil uygulamadir. insanlarin gecmis taramalarini, tahlil sonuglarini, kullandigi ilaclari,
kronik rahatsizliklarini kolayca 6grenebildigi bir platformdur. Uygulamamiz koruyucu saglik hizmetleri konusunda
insanlari bilgilendirir. Her rahatsizlikta hastaneye basvuran kisilerin saglik ocagina yénlendirilmesi saglanir. Aylk
tarama uygulamasi sayesinde tarama zamaninda telefonlara bildirim géndererek olusabilecek hastaliklarin 6niine
gecmeyi hedefler. Online diyetisyenlik sayesinde Ullkemizde yogun olarak goériilen obeziteye yeni bireyler
kazandirmayi dnler. Her aklimiza takilani rahatca sorabilecegimiz ve aninda geri dénit alabilecegimiz bir E-asistan
alani sunar. Akilli harita sistemiyle bulundugunuz konumda sizin kolayca ulasabileceginiz saglik merkezlerini,
eczaneleri, medikalleri gosterir. Hareketsiz yasamin dnline gegmek icin spor salonlari, parklar, yasam merkezleri
ve bu komplekslerin etkinliklerini bildirim yoluyla kullaniciya iletir. Bu igerikler belli basl kriterlere gore
kisisellestirilebilir. Daha etkin kullanilmasi amaciyla podcast, makale gibi iceriklere yer verir. Fizyoterapi géren
hastalar igin glinliik egzersizler bildirim yoluyla hastaya iletilir. Sonug olarak saglik sisteminde var olan sorunlara
yeni bir bakis agisi getirilerek yanimizdan ayirmadigimiz cep telefonlari sayesinde olusturdugumuz uygulama ile
uzun vadede birgok sorunu ortadan kaldirabilecegimizi diisinmekteyiz.

$S-30
KONTROLSUZ VE GEREKSIZ iLAC KULLANIMI

Muhammet Ali Can', Cemal Ayri' , Berat Karadogan® , Ahmet Burak Er' , Akin Emre! , Diyar Sengiil !, Ozkan
Durankus!

! Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Birinci Sinif Ogrencisi, Erzurum
Danigman: Hilal Kiziltung Ozmen
Sorumlu Yazar: canmuhammetali27 @gmail.com

Ulkemizde nerdeyse her evde bir ila¢ torbasi bulunmaktadir. evde duran bu ila¢ torbalari en ufak bir bas veya
mide agrisinda bile insanlari ilag kullanimina tesvik etmektedir. "bir antibiyotik i¢ gecer" ya da "bir antibiyotik
icmeden kendime gelemiyorum" sozlerini sikga duymaktayiz ancak ilaglarin gereksiz yere veyahut kontrolsiiz bir
sekilde kullanimlari yarardan ok zarar getirecektir Ornek olarak bu ilag kullanimlarindan dolayi yeni hastaliklarin
olugsmasi ve ilaglara direng¢ artmasi sayilabilir. Hedefledigimiz proje bu durumu olabildigince azaltmayi
amagclamaktadir. Bu kisimda iki farkli insan grubu distnebiliriz: birincisi: gengler ve ¢ocuklar. Gelecekte bu
durumun azalmasi igin simdiden insanlari bilinglendirmeye baslamamiz gerekir bunu da okullarda yapilacak olan
sunumlarla desteklenmesini ummaktayiz ikincisi: yetiskin ve yaslilar. Gelecegi emin ellere teslim ettikten sonra
suan ki animizi da kurtarabilmek igin aile hekimligi sistemini kullanabiliriz bu da sdyle olacak ki bir hasta ilag
aldiktan sonra onun bagli oldugu aile hekimligi sistemine bu ilaci kullanmaya basladigi ve ne kadar siire kullanmasi
gerektigi bilgisi aktarilacak aile hekimligi ise bu kisiyi ilag kullanim siresi bittikten sonra arayarak denetleyecek
yasli hastalarin goguna yetiskin tanidiklari baktiklari igin bu uygulama ayni zamanda onlari da kapsayacaktir.
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SS-31

ACIiL SERVISE GOGUS AGRISI SIKAYETIYLE BASVURAN HASTALARIN ANKSIYETE VE AGRI
DUZEYLERi ARASINDAKI iLiSKiNiN BELIRLENMESI

Hilal Ash YILDIZ, Muhammet Emin KARABACAK?, Kiibranur KUTLU?, Ozer Kaan KELES?, Elif Nur DURSUN, ! Elif
Rana YAZICI:, Bayramcan AKSOY?, Berat YILDIRIM?, Abdulkadir YARBASI*

!Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Birinci Simif Ogrencisi
Danigman: Dr.Ogr.Uyesi ibrahim OzLU
Sorumlu yazar: hllaslyldz03@gmail.com

Son zamanlarda hastanelerin acil servislerinin yogunlugu bilinen bir gercektir. Acil servislere basvuran
hastalarin biylk bir kisminin da gégis agrisi sikayeti ile geldigi hekimlerce gézlemlenmistir. Bu gibi durumlarda
ilk akla gelen kalp krizi, kardiyovaskiler bozukluklar, anjin gibi somatik nedenler disliniimektedir. Altta yatan
sebepler arasinda da tutln kullanimi, alkol, madde bagimliligi, genetik faktorler, yanls ilag kullanimi ve benzeri
yer almaktadir. Bu faktorlerin hepsinin yani sira biz bu arastirmamizda gégls agrisi sikayetinin psikolojik bir
boyutunun var oldugu hipotezinden yola g¢ikarak arastirma hastanemizde bir anket ¢alismasi gergeklestirdik.
Anket galismasini yaparken bizim igin en kullanisli ve dogru sonuglar verecek sorulari segebilmek, genel olan
psikolojik durumlarinin etkisini net olarak belirtmek ve bu gergevede sorularimizi segmek igin danisman hocamiz
Dr. Ogr. Uyesi ibrahim Ozli’niin yénlendirmesiyle ‘Pubmed’ sitesinden konuyla ilgili makaleler dikkatlice okunup
derlenip 6zenle hazirlanmistir. S6z konusu anket uygulamasi hasta rizasi gozetilmek kaydiyla belirli zaman
diliminde Atatiirk Universitesi Arastirma Hastanesinde gerceklestirilmistir. Ankette yer alan sorularin icerigi daha
¢ok hastalarin o anki ruh halini anlamlandirabilmek ve sosyo-ekonomik durumlarini saptayabilmek Uzerine
olusturulmustur. Egitim seviyesi, gelir durumu, medeni hal gibi sorularin yer aldigi anket en glivenilir sonucu elde
etmek i¢in ulagilabilen maksimum hasta sayisina uygulanmistir . Calismada hastalarin yas ortalamasinin
45.52+16.06, %51.6'sinin kadin, , %73.7’sini evli, %27.4’sinin lise mezunu, %77.9' unun ¢ocuk sahibi oldugu
belirlendi. Hastalarin %56.8’inin kronik hastaligl oldugu, %46.3’Unlin 08-16 saatinde acil servise basvurdugu,
%73.7’sini gogus agrisi nedeni ile acile gelmeden hemen 6nce herhangi bir ilag icmedigi, %53.7’sini daha 6nce
gogus agrisi nedeni ile acil servise basvurmadigl, %57.9’unun takibinin acil serviste devam ettigi saptandi.
Hastalarin Durumluluk Kaygi Olgegi toplam puan ortalamasinin 53.17+8.69; VAS agri skorunun 6.38+1.68 oldugu
belirlendi. VAS agri skoru ile Durumluluk Kaygi Olgegi arasinda pozitif ydnde anlamli bir iliski oldugu belirlendi.
Bu durumda hastalarin agrisi arttik¢a kaygi durumunun da arttigi séylenebilir. Tiim bu ¢alismalar gerek asistanlar
gerekse intdrn doktorlarin da esligi ve destegi ile hastanin bulundugu psikolojik ruh haline en uygun ve en destek
verici sekilde yaklasilirken ayni zamanda hastaya da yapilan anket ¢alismasi hakkinda bilgi verilerek hastaya bu
¢alismanin gerekliligi ve 6nemi konusunda bilinglendirmek de amaglanmistir.

§S-32

OTO HiIPNOZUN ARASTIRILMASI VE YAYGINLASTIRILMASI

Melisa Aleyna GZCAN?, Esra TOPAL', Biisra AYDEMIR', Busenur KIZILASLANOGLU', Beyza DEGIRMENCIOGLU’,
Helin TAYMUR!, Giilseren OZCELIK', Cennet Zahide SAHIN', Nursel UGUS', Fatma Giil GUNUGAY", Esra KOGER'

! Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Birinci Sinif Ogrencisi, Erzurum
Danigman: Dr. Ogr. Uyesi ideal Beraa YILMAZ KARTAL
Sorumlu Yazar: melisaleyna28@gmail.com

Glinimuzde hastaneye siklikla basvurulan hastaliklar klasik tip tedavileriyle tedavi edilir. Son zamanlarda bu
tedavilerin yaninda geleneksel ve tamamlayici tip (GETAT) tedavilerinden birisi olan hipnoterapi yaygin olarak
kullanilamaya baslanmistir. Hipnoterapinin alt dallarindan biri de oto hipnozdur. Oto hipnoz kisinin kendi
telkinleriyle kendini tedavi etmesidir. Bir baska ifadeyle AUCH metodunda (Hipnoz altindaki kisinin tim hipnotik
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siire¢ boyunca tamamen bilingli ve uyanik oldugu bilingli hipnoz yéntemidir.) oto hipnoz “kazaniimis farkindalik”
tir. Cinkl AUCH ile dikkat, algi, bellek, duygu ve duygulanimlarda gerceklestirilen degisikliklerle hastanin
farkindahg arttinhr ve bilinci degistirilir. GUnlimiz sartlarinda artan diinya nifuzu ve her bireyin
psikolojik/psikolojik olmayan yardima erisim, sureklilik, tedavi takibi imkaninin olmamasindan kaynakli ve
hastanelerdeki is yukiniin giin gectikce artmasindan dolayi kisinin tedavi slrecinde bir siire sonra kendisine
yetebilmesi gerektigini bu ylizden de oto hipnoz kavraminin yayginlastiriimasi ve toplumun bilinglendirilmesi
amaciyla bu projeye yoéneldik. Bundan dolayi oto hipnozun yayginhgini 6lgmek igin bir sokak réportaji yapmaya
karar verdik. Bu réportajdan elde ettigimiz sonuglarda da disiindiiglimiz gibi bilinirliginin az oldugunu tespit
ettik. Yayginlastirmak igin oto hipnozun ne kadar etkili ve farkl bir¢ok tedavi de (akut ve kronik agri tedavisinde,
kanser hastalarinda, obezite tedavilerinde, dogum ve gebelik siirecinde, gece idrar kagirmalarinda vb.)
kullanildigini ve nasil yapildigi hakkinda bilgi verdik. Oto hipnoz da &ncelikle kisinin daha Once terapistten
0grendigi hipnotize olma durumunu dogal ritmik solunum yoluyla gergeklestirmesidir. Yani hastanin viicudunun
stres ve sinirden arindirarak rahatlamasini ve kendini hipnoz durumuna gegirme deneyimine zihnini hazirlamasini
saglar. Bu noktada oto hipnotik anahtar olarak bas parmagin avucun igine alinip diger dort parmagin lzerine
kapatilmasiyla olusturulan gapa denilen el isareti kisinin oto hipnoza daha kolay sekilde girmesine yardimci olur.
Sonra da oto telkin ile (kayit cihazi kullanilabilir) kisi kendi diistincelerini, tavirlarini ve hislerini olumlu yénde
degistirmesini saglayacak telkinler verir. Gergege rahatlamis bir sekilde dondlir ve kisi bu yontemle kendini tedavi
eder. En yaygin olarak kullanilan yontem olmakla beraber daha bir ¢ok farkli uygulama yontemi de mevcuttur.
Bu ¢ok gesitliligiyle, uygulanabilirliginin kolayhgiyla ve ilag-doktor bagimliligini azaltmasi gibi ¢ok temel faydalari
oldugundan kavram-yontem hakkindaki toplumun bilgi yetersizliginin giderilmesi gerektigini disliniiyoruz. Biz de
bu ylizden yayginlastirmayi ve daha bilingli bir toplum yaratmayi amagliyoruz.

§S-33

APOTEMNOPHILIA SENDROMUNUN NEDENLERi VE NEDENLERINE YONELIK ¢OzUM VE
ONERILER

Semanur OGUZSOY!, Zeynep DOGANDEMIR!, Beyza KIYAK!, Ozlem ULAS!, Pinar GCAGLAR!, Esmanur
TURKMEN?, Zeynep Nur GERI$?, Elif YILMAZ?, Gamze SOKMENCI*, Berfin EKiNCi*, Hilal UYGUR!, Omer Ramazan
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!Atatiirk Universitesi, Tip Fakiiltesi
Danigman: Dr. Ogr. Uyesi Hacer AKGUL CEYHUN
Sorumlu yazar: smnrogzsy@gmail.com

Apotemnofili sendromu daha c¢ok bilinen adiyla vicut bitinlGgi kimlik bozuklugu (BIID), belirli bir uzvun
ampitasyonu icin yogun ve uzun slire devam eden arzu ile karakterizedir. Bu durumun ilk agiklamasi, 1972’de
Penthouse dergisinde yayinlanan bir dizi mektuba dayanmaktadir. Bu mektuplar, kendileri ampiite olmak isteyen
erotik takintili kisilerden geliyordu. Bununla birlikte, bu arzunun ilk bilimsel raporu sadece 1977’de ortaya cikti:
Money ve arkadaslari, saglikl bir uzvun kesilmesine yonelik yogun istek duyan iki vakayi tanimladi. Yazarlar bu
bireyleri paranoyak rahatsizlik olasiligini dislayarak parafilik olarak teshis ettiler ve arzuyu cinsel islev
bozukluklarina bagladilar. Yazarlar, kosulu apotemnofili olarak adlandirdilar, Yunanca "uzakta" anlamina gelen
"apo" ve "parca kesilmis" anlamina gelen "temno" ve "amputasyon sevgisi" nin genel bir anlamina yol agan sevgi
anlamina gelen "philia" kelimelerinden yola ¢iktilar. Daha sonra yapilan ¢alismalarda 6zellikle Michael First’in bu
konu hakkindaki ilk sistematik ¢alismasini yayinladigi 2005 yilinda saglam bir oryantasyon degisikligi gerceklesti.
First cinsel uyarilmanin ¢ogu birey icin ikincil bir motivasyon oldugunu 6ne sirdi; bu nedenle yazar
apotemnofilinin uygun bir etiket olmadigi sonucuna varmis ve bu durumun cinsel bilesenin birincil bir roli yerine
getirmedigi olagandisi bir 6z-kimlik gelisimi olabilecegini disiinerek Beden Butiinligl Kimlik Bozuklugu (BIID)
terimini 6nermistir. Bu hastaligin genel 6zellikleri ; kisi bir veya daha fazla uzvunun kendine ait olmadigini
disinir, amputeleri taklit eder ve onlara karsi glicli bir hayranlk ve cinsel ¢cekim gosterirler, ampute istedikleri
uzvun yerini kesin ve net bir cizgiyle belirtirler, erkeklere 6zel olmasa da erkeklerde daha sik gérilir, bu arzunun
baslangici tipik olarak ¢ocukluk ve ergenlik doneminde ortaya ¢ikar , genelde sol uzuv ampitasyonu istenir ve
istenen uzuvla iliski daha fazladir . Nasil ortaya ciktigi ile ilgili, kisinin cocukluk travmalari veya yakin ¢evresindeki
ampdte bir bireyle kendini 6zdeslestirmesi seklinde psikolojik baglamda agiklamalar vardir. Son yillarda yapilan
calismalar ve uygulanan psikolojik tedavi yontemlerinin ise yaramamasi sonucu bu hastaligin temelinin nérolojik
oldugu 6n gorilmektedir. Bu dislince sonucu yapilan arastirmalarda bazi vakalarda sag parietal lobun
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disfonksiyonundan dolayi viicut imajina zarar vermede rol oynadigl gérilmustir. Ayrica sol dorsal ve premotor
kortekslerde gri cevher hacminin azaldigi ve serebellumda kontrollere kiyasla daha biiytk bir gri cevher hacmi
tespit edilmistir. Ama yapilan arastirmalarin yetersizligi ve vaka sayisinin az olmasi bu hastaligin sebeplerini
ortaya koyamamistir. Bunun sonucunda BIID psikiyatri ve noroloji arasinda sinirlari bulaniklastiran nadir bir
hastalik olarak gizemini korumaktadir. BIID bilinen kesin bir tedavisi yoktur. Cok nadir olarak bazi vakalara
uygulanan tedaviler etkili olmustur. Lakin sayisinin az olmasi bu hastaligin tedavisi olarak literatiire
kaydedilmemistir. Su anlik tek tedavi olarak ampiite goérilmektedir. Az sayida cerrah saglikh bir uzvu
keseceginden, bu tedavi yonteminden kacinir. Amplitenin tedavi olarak goriilmesinin sebebi de hastalarin
ampitasyondan sonra kararlarindan memnun olduklarini bildirmesi ve ¢ogu zaman paradoksal bir sekilde
sonunda “tamamlanmis” olduklarini belirtmesidir. Ozetle bu calismada apotemnofili/BIID sendromunun
sebepleri ve uygulanabilecek tedavi yontemlerini literatir isiginda arastirilmistir.

$s-33
EPILEPSI
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Sorumlu Yazar: sudenurcmc@gmail.com

Epilepsi, toplumda yaygin gorilmesine ragmen hakkinda insanlarin yeterli bilgiye sahip olmadigi bir santral sistem
hastaligidir. Diinya nifusunun yaklasik yiizde birini etkileyen epilepsi, erkek ve kadinlarda irk ayrimi olmaksizin
esit olarak gorilmektedir. Epileptik ndbetler herhangi bir yasta ortaya cikabilir ama siklikla en gengler ile en
yaslilar etkilenir. Epileptik nébetlerinin ¢ok degisik ¢cesitleri mevcuttur. Fakat temelde akilda tutulmasi gereken,
nobetlerin iki ¢esit oldugudur Parsiyel (yani beyinde bir bdlgeye sinirli baglayan nébetler) ve jeneralize (beyinde
yaygin olarak olarak baslayanlar). Ancak burada kullanilan yaygin terimi daha koti ve siddetli bir nébet tipi
anlamina gelmez. Kullanilan bu isimlendirme, farkli nedenlere bagli olusan epileptik nébetleri tanimlamak lizere
kullanilmaktadir. Epileptik nobetlerin temel nedeni sinirlerin uyarilma ve dinlenme durumlari arasinda
dengesizlikten kaynaklaniyor olabilir. Ancak epileptik vakalarin altinda yatan nedenler tam olarak tespit
edilememektedir. Buna birgok durum sebep olabilir; sikintili dogumlar, yasi ileri bireylerin beyin damalarinda
gorilen anormallikler, kan sekeri ve beyin iltihaplari... Epilepsi hastaligi beyindeki islev bozukluklarindan
kaynaklandigindan dolayr beynin etkilenen bélgesine bagli olarak belirtilerinde degisiklik gorulebilir. Bu
belirtilerden bazilari; viicutta meydana gelen ani kasiimalar, biling kaybi, kol ve bacaklarda kontrol altina
alinamayan sallanmalar, sabit bir noktaya bakili kalmak, tepkisizlik ve korku, dejavu gibi psikokojik belirtilerdir.
“Aura” adi verilen ndbet oncesi belirtiler de mevcuttur. Bunlardan bazilari ise; uyusma, gérme veya duyma
degisikligi, mide bulantisi veya midede kasilma hissi. Biz bu projemizde yukarida bahsettigimiz epilepsi hakkinda
anket calismasi yaptik. Sonuglar bize toplumun yeterli bilgi ve duyar seviyesine ulasmamis oldugunu goésterdi.
Anket sorularimizla karsilasan halk daha ilk adimda yetersizlikleri konusunda farkindalik hissettiler. Elimize gelen
anket verileri sonucunda ekipge bir bilgilendirme sunusu hazirladik. Amacimiz bu sunuyu olabildigince genis
kitlelere ulagtirmaktir. Bu konuda donanimli her birey karsilasilacak olasi bir epileptik nébette ne yapmasi ve nasil
miidahale etmesi gerektigini bilecek ve en ufak yanls bir miidahale sonucu olusabilecek kot durumdan hem
kendini hem de hasta bireyi koruyabilecektir. Bizim en blylk amacimiz budur.
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Selda Gizem Nur ULUS

Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi

Selim TASTI

Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi

Selma YESILMEN

Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi

Semih BAYBABA

Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi

Sude Nur CAMCI

Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi

Seydanur ALADA Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi
Sule Gonca GURAKSIN Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakdiltesi
Tuba SEFIL Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakultesi
Vesile ALTUN Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakdiltesi
Yaren DOGAN Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi
Yavuz KAN Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi

Yusuf Seyho KOLAY

Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi

Zehra DEMIRCI

Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi

Zehra INAN

Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi

Zehra KUYUMCU

Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi

Zeynep DEMIRKAN

Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi

Zeynep PERKTAS

Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi

Ziilal CITAKOGLU

Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi

ingilizce tip programi

Adi Soyadi ACIKLAMA

Abdullah SEYIS Atatiirk Universitesi
Merve TUTGUN Atatiirk Universitesi
Ugur CANBAY Atatiirk Universitesi

Shahd ALNASARI

Atatiirk Universitesi

Mounira HISSEIN WADI ADAM

Atatiirk Universitesi

Muhammed GUNGOR

Atatiirk Universitesi

Ozge SAN

Atatiirk Universitesi

Serdem ABIDINOGLU

Atatiirk Universitesi

Nisanur KORKMAZ

Atatiirk Universitesi

Taha UNAL Atatiirk Universitesi
Sarp Sualp YUCE Atatiirk Universitesi
Muhammet ORT Atatiirk Universitesi
Burakhan KARA Atatiirk Universitesi
Yagmur ALTUN Atatiirk Universitesi

Nur KAHRAMAN

Atatiirk Universitesi

Ender BULUT

Atatiirk Universitesi

Eslem MALKOC

Atatiirk Universitesi

Ayzade CiIHAN

Atatiirk Universitesi

Sarper Cagatay CELIK

Atatiirk Universitesi

Fatma Edagil SAYILI

Atatiirk Universitesi

Batuhan GOKCEK

Atatiirk Universitesi
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Seda Eylil CAMCI

Atatiirk Universitesi

Betlil CANBOLAT

Atatiirk Universitesi

Esra Nur ARSLAN

Atatiirk Universitesi

Engin POLAT

Atatiirk Universitesi

Ahmet Kagan iISLAM

Atatiirk Universitesi

Anil Berkay TEMiZ

Atatiirk Universitesi

Nurten Sevval SENER

Atatiirk Universitesi

Nesibe BALYUZ

Atatiirk Universitesi

Gizem GUNES Atatiirk Universitesi
Esat OZTURK Atatiirk Universitesi
Giilcan BAGCI Atatiirk Universitesi
Gizem AKAY Atatiirk Universitesi

Zelal DALGALI

Atatiirk Universitesi

Emre BOZDAG

Atatiirk Universitesi

Esmanur KAYA

Atatiirk Universitesi

Kader TASKIN

Atatiirk Universitesi

Mehmet ORGUN

Atatiirk Universitesi

Orkun KUTANOGLU

Atatiirk Universitesi

Yunus Emre KALYON

Atatiirk Universitesi

Ayse Sude KORKMAZ

Atatiirk Universitesi

Kagan CANBAZ

Atatiirk Universitesi

Mert YUKSEL Atatlrk Universitesi
Muhammed Hira YUORUSOY Atatiirk Universitesi
Semih CATAK Atatiirk Universitesi

Batuhan KARTA

Atatiirk Universitesi

Mustafa GULTEKIN

Atatiirk Universitesi

Toprak Can CALISGAN

Atatiirk Universitesi

Ahmet ASIK Atatiirk Universitesi
Arwa ALMASRI Atatiirk Universitesi
Kutade ELSAHAD Atatiirk Universitesi
Aya GHARIB Atatiirk Universitesi

Abdulrahman HAMMEDE

Atatiirk Universitesi

ibrahim MUHAMMED

Atatiirk Universitesi

Muhammed EL HICEZi

Atatiirk Universitesi

SAYNA R.GHEZELHAIJIN

Atatiirk Universitesi

Usame KARNO

Atatiirk Universitesi

0. Zaid Khamis OWAIDH

Atatiirk Universitesi

Osama HAMAD

Atatiirk Universitesi

AHMED GAD

Atatiirk Universitesi

MOHAMED FARAMAWI

Atatiirk Universitesi

SARA POURBEHI

Atatiirk Universitesi

B. Youssouf KALLIMY

Atatiirk Universitesi

Asma Abdul Salam ABDUL RAZAQ

Atatiirk Universitesi

AYTAN HASANOVA

Atatiirk Universitesi

AYSEL GAMBAROVA

Atatiirk Universitesi
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Zehra Bengisu GUNEY

Atatiirk Universitesi

Emre AKCAY

Atatiirk Universitesi

Zahid Enishan YAVUZ

Atatiirk Universitesi

Nefise Rana OZEL

Atatiirk Universitesi

Onur Erman CANBULAT

Atatiirk Universitesi

Aleyna CABUK

Atatiirk Universitesi

Omer Faruk VAROL

Atatiirk Universitesi

Beyza BOLAT

Atatiirk Universitesi

Emine KUNKUL

Atatiirk Universitesi

ihsan OGUZ Atatiirk Universitesi
Halide Ceren TURANLI Atatiirk Universitesi
Zehra UNLU Atatiirk Universitesi
Metin Cagri GURBUZ Atatiirk Universitesi
Beyzanur TUTER Atatiirk Universitesi
Emre CAGAL Atatiirk Universitesi

Burcu MENEK

Atatiirk Universitesi
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