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hospitalimanager

GELECEKTE TIP

Oguz Engiz
Tip artik sadece hekimlerle ya da sadece hastanelerle sinirlanamayacak
kadar genis bir yelpazede ele aliniyor ve insan sagliginin...

KOK HUCRESI ILE URETILEN KIKIRDAK
ORTOPEDIDE HARIKALAR YARATIYOR

Prof. Dr. Mehmet Binnet
Doksanli yillarin basinda once laboratuarda ve daha sonra hayvan dene...

GEN TERAPISIi

Uzm. Dr. Yaman Saglam
“Genetik Mlihendisligi” kavrami genel olarak genetik materyalin degistirilme-
sine iliskin bir dizi yontemi kapsar. Bu kavram ayni zamanda...

|
SAGLIK DUNYASINDAN GELECEK
YANSIMALARI

Dr. Cenk Tezcan
Degisim, 21. Ylizyilin yadsinamaz bir gergegi... Diinya ve yasam...

TIPTA UC BOYUTLU TASARIM VE
URETIM SURECLERI

Kutsal Tuag
Bundan 500 yil 6nce, tibbi disseksiyonlarin tabu olarak gorildigu...
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KANSERIN ERKEN TESHISINDE
MUHENDISLIK DEHASI

Aslen muhendis olan Prof. Sadik Esener Amerika'nin en dnemli kanser
merkezlerinden Knight Kanser Enstitisi’niin erken teshis programinin...

GELECEKTE CERRAHLAR AYNI GUN
ENDE BES KITADA HASTA AMELIYAT
EBILECEKLER

Hastalar acisindan gelecekte tibbin nasil sekillenecegi konusunun en...

KANSER iIMMUNOLOVJISI VE
IMMUNOTERAPI

Prof. Dr. Yesim Eralp e 4 6
Gelecekte hedefimiz kanserde tim evrelerde sifa saglamak; bunun...

MOLEKULER VE KANTITATIF
GORUNTULEMEYE DOGRU

Prof. Dr. Albert Giivenis
Bircogumuz rontgen film donemini biliyoruz. Negatoskop Uzerinde oku...

TIBBi GORUNTULEME

Enis Sonemel
Tibbi goruntuleme, gerek tani gerekse tedavi agisindan kritik Gnem
tasiyor. Bu baglamda goruntiilemede teknolojinin roll de elbette tartist...
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2 EDITORDEN

GELECEKTE TIP

Tip artik sadece hekimlerle ya da sadece hastanelerle sinirlanamaya-
cak kadar genis bir yelpazede ele aliniyor ve insan sagliginin korun-
masl, gelistirilmesi ya da hastaliklarin tedavisi artik ¢ok genis bir plat-
formun isi olmus durumda. Biyomedikal miihendisler, farmakologlar,
fizik mihendisleri, kimya miihendisleri ve hatta elektrik/elektronik
mihendisleri tibbi cok farkli bir platforma tasimis ve tibbin gelecegini
sekillendiren kisiler halini almislardir.

Tipta en ilgi cekici gelismeler nanoteknolojik ilaclar ve goriintiileme
ajanlar1 olarak karsimiza ¢ikiyor. Diger bir ilging alan ise gen terapisi.
Yakin bir gelecekte DNA'y1 isleyerek hastaliklari 6nlemek artik miim-
kiin olabilecek. Tipta en ¢cok umut baglanilan yeniliklerden bir digeri
de kok hiicre tedavisi. Kok hiicre sayesinde, glinlimiizde hastaliklar
iyilestirmek ya da zarar gormiis organlar degistirmek miimkiin ola-
cak. Kanserin potansiyel bag diismani immiinoterapi (Bagisiklik Teda-
visi) tip alaninda ortaya ciktigindan beri tip diinyasini cok heyecan-
landiriyor. implant ve protozlerdeki gelisme bizi gelecekte biyonik
insanlar ile karsilastirabilecek. Suni uzuvlar da ¢ok yakin gelecekte
giinliik hayatimizda ¢ok siklikla karsilasacagimiz yeniliklerden. Biyo-
printing tibbin geleceginde 6nemli yer tutacak diger bir gelisme olarak
bugiinden oldukca fazla sey vadediyor. 3D printing yontemiyle yakin
bir zamanda bir¢ok ortopedik protezin tiretilmesi miimkiin olacak. Ge-
lecekte tibbin belki de en pratik yapitaslarindan olacak robotik cerrahi
bugilin dahi bir¢cok ameliyatta cerrahlar tarafindan kullanilmaktadir.
Yakinda bir cerrah ayni gilin igerisinde 5 farkli kitadaki 5 hastasini
ameliyat edebilecek.

Tibbi goriintiileme alaninda yasanan gelismeler neticesinde gelecek-
te belki de radyasyon ve damar ici sivi almaksizin ¢cok detayl goriinti
elde etmek ve bunlarin ¢ok karmasik analizlerini ¢ok kisa siirelerde
yapmak miimkiin olacak.

Gelecekte tibbin bugiinkiinden 6nemli farkliliklar gosterecegi kesin.
Farmasotik ve biyomedikal anlamda dramatik degisikliklerin olmasi
miimkiin ancak degismeyecek tek sey siiphesiz iyi hekimlik uygulama-
lar1 olacaktir. Standartlar1 bugiin itibariyle belirlenmis olan iyi hekim-
lik uygulamalar1 oniimiizdeki on yillarda daha da 6nem kazanacak ve
tibbin merkezi olmaya devam edecektir. Bunun yani sira saglik yoneti-
cileri de hastalarin zarar gormeden daha giivenli saglik hizmeti alma-
lar1 ve de daha etkin tedavi olarak hizla normal hayatlarina donebilmeleri
icin gerekli tiim tedbirleri alacaklardir. Sonucta gelecekte tip son seklini
iyi hekimlerin, iyi yoneticilerin ve de iyi saglik calisanlarinin elinde
alacaktir.
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Tip artik sadece hekimlerle ya da sadece hastanelerle sinirlanamaya-
cak kadar genis bir yelpazede ele aliniyor ve insan sagliginin korunmasi,
gelistirilmesi ya da hastaliklarin tedavisi artik ¢ok genis bir platformun
isi olmus durumda. Biyomedikal muhendisler, farmakologlar, fizik mu-
hendisleri, kimya muhendisleri ve hatta elektrik/elektronik muhendisleri
tibbi ¢ok farkli bir platforma tasimis ve tibbin gelecegini sekillendiren
kisiler halini almislardir.

ipta en ilgi cekici gelismeler nanoteknolojik

ilaclar ve goriintiileme ajanlar1 olarak karsimiza

cikiyor. Nanotip kamuoyunca bir belirsizlik gibi
gorlinmesine ragmen, sonsuz kiicliglin hastalikla-
11 Onleme, teshis etme ve tedavi etme gibi alanlarda
miithis yeniliklere kapi a¢tigini kanitlayabilmistir.
Tibbi nanoteknolojinin 6niinde kat edecek uzun bir
yolu daha var ancak uzmanlar yakin bir gelecekte bu
alanin tibbi uygulamalarda devrim niteliginde gelis-
meler yaratacaginin altini ¢iziyor.
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Diger bir ilginc alan ise gen terapisi. Yakin bir ge-
lecekte DNA'y1 isleyerek hastaliklar1 onlemek artik
miimkiin olabilecek. Bu arada bilim kurgu hala gen
terapisi kavrami {izerine fanteziler {iretmeye de-
vam ediyor. Oriimcek Adam’dan Jurassic World’e ve
X-Men’e bir genin modifiye edilmesi yeni tiir insan-
larin ya da melez canlilarin olugsmasina sebebiyet
verme fikri, tim umutlar1 ve tiim korkular1 ayni1 anda
besliyor. Gen terapisinin temel prensibi kusurlu bir
geni saglikli olanla degistirmektir. Tip diinyasinda



DNA’nin degistirilmesi diinyanin her yerinde bircok
uluslararasi grubu yakindan ilgilendiriyor. 1960 sene-
sinden bu yana gen terapisi iyi yol kat etti ve su anda
gelecekte tibbin vazgecilmez bir tamamlayicisi olarak
gortliiyor.

Tipta en ¢cok umut baglanilan yeniliklerden bir digeri de
kok hiicre tedavisi. Kok hiicre sayesinde, giiniimiizde
hastaliklar iyilestirmek ya da zarar gérmiis organlari
degistirmek miimkiin. Viicudumuzdaki kok hiicreler
olan potansiyel savagcilar sayesinde, zarar gormiis
dokularimizda diizglince yenileyebilir ya da yeniden
yaratabiliriz ve boylelikle hasarli organlari tamir ede-
bilir ve degistirebiliriz ve hatta bazi hastaliklar1 tedavi
edebiliriz ki bu da Hiicresel Tedavi olarak adlandirilir.

Kanserin potansiyel bag diismani immiinoterapi (Ba-
g1siklik Tedavisi) tip alaninda ortaya ciktigindan beri
tip diinyasini ¢ok heyecanlandiriyor. Bu yeni yakla-
sim viicudumuzun kendi bagisiklik sistemindeki kay-
naklar1 cagirarak hastaliklarla savagmasi yontemidir.
Bagisiklik sistemimizi giiclendirmek ya da onu bloke
etmemek en 1srarci hastaliklarin kokiinii kurutmanin
en etkili yoludur. Gecen yaz Chicago’da gerceklesen
uluslararasi Asco2015 konferansinda bahsedilen im-
miinoterapi kansere karsi savasta onemli bir yer isgal

ediyor. Immiinoterapi bagisiklik sistemine kanserli
hiicrelerle en etkili sekilde miicadele etmesinde yar-
dimc1 olmayr 6ngoriir. Immiinoterapinin klinik so-
nuclar1 gelecekte karaciger, akciger, mesane, beyin,
boyun ve pankreas kanserinin tedavisinde 6nemli ge-
lismeler olacagina isaret ediyor.

implant ve protezlerdeki gelisme bizi gelecekte bi-
yonik insanlar ile karsilagtirabilecek. Ozellikle yeni
malzemelerin hayatimiza girmesi, teknolojideki iler-
lemeler ve her seyden Onemlisi insan viicudunun
daha yakindan kesfi sayesinde protezlerde ¢ok 6nemli
gelismeler kaydedildi. Yeni jenerasyon protezler artik
robotik, elektronik ve nanoteknolojiden faydalanila-
rak imal ediliyor.

Suni uzuvlar da cok yakin gelecekte giinliik hayati-
mizda c¢ok siklikla karsilasacagimiz yeniliklerden.
Suni kulaktan, goze, kol ve bacaktan kalbe kadar bir-
¢ok biyolojik uzuv hayatimizda yerini alacak. HepaLife
yakin bir gelecekte karaciger fonksiyonlarini yerine
getirecek kok hiicreden gelistirilmis olan suni uzvu
kamuoyuna tanitma hazirliginda. Suni bobrek ve ak-
cigerlerle tanismamiz da ¢ok uzun zaman almayacak
gibi goriiniiyor.
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Bioprinting tibbin geleceginde
onemli yer tutacak diger bir gelis-
me olarak bugiinden oldukca fazla
sey vadediyor. 3D printing yonte-
miyle yakin bir zamanda bir¢ok or-
topedik protezin iiretilmesi mim-
kiin olacak. Buna kan damarlari,
kemikler, kalp kapakciklari, kulak
kikirdaklari ve hatta deri ve organ-
lar eklenecek. Hepsi ¢ok yakin bir
gelecekte ve yaygin olarak....

Gelecekte tibbin belki de en pra-
tik yapitaslarindan olacak robotik
cerrahi bugiin dahi bircok ameli-
yatta cerrahlar tarafindan kullanil-
maktadir. Robotik cerrahinin her
gecen gilin gelistigi ortamda artik
tele-cerrahi ile cok uzun mesafeler
arasinda da ameliyat gerceklestir-
mek miimkiin. Bu alandaki en son
gelisme ise NASA'nin Zeus Robo-
tik Cerrahi sistemlerini kullanarak
uzayda yer cekimsiz ortamda ger-
ceklestirdigi ameliyat oldu. Robo-
tik cerrahi teknolojileri sunan sir-
ketlerin say1s1 da her gecen giin ar-
tiyor. Bu alanda tilkemizde bilinen
en iyi 6rnek olan Elmed’in tasarla-
dig1 ve uzun zamandir aktif olarak
kullanilan Ibn-i Sina robotundan
da bahsetmeden ge¢cmemek gere-
kir. Cok uzun olmayan bir gelecek-
te bircok ameliyathanede robotik
cerrahi sistemi gormemiz mim-
kiin olacak. Bu yolla sayilari sinirl
olan cerrahlar ¢ok uzak mesafelere
fiziksel olarak gitmeden cok kritik
ameliyatlar etkili ve giivenli bir
sekilde gerceklestirir olacaklar.

Tibbi goriintileme diger yandan
hastalara dogru teshisin konul-
masi1 ve dolayisiyla dogru tedavi-
lerin yapilabilmesini saglayan en
onemli ara¢. Yakin bir gelecekte
klasik rontgen, ultrason, MR ya da
bilgisayarli tomografinin hayati-
mizdan c¢ikacagini sdylemek zor.
Cikarlarsa da yenilerine ilham kay-
nag1 olacaklari kesin. Tibbi goriin-
tiillemenin gelecegi hasta giiven-
ligini maksimize etmeye (radyo-
aktiviteyi azaltma, damar yolu ile
sivi verimini minimize etme vb.)
ve de goriintii detaylarini arttirip
klinisyenlere ve cerrahlara daha
fazla hareket alani saglamaya en-
dekslenmis goriiniiyor. En 6nemli
gelisme proton 1sinlarinin yaygin
kullaniminda goziikiiyor. Ornegin
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proton BT goriintiileme (pCT) ya
da asamali kontrastlama yapabi-
len bilgisayarli tomografi (PC-CT)
bu vyeniliklerden birka¢i olarak
iimit veriyor. Her iki yeniligin de
tek bir amaci var o da radyasyon
dozunu azaltmak ve goriintii deta-
yini arttirmak... Bunlara ek olarak
PET-CT’nin yan etkilerini elimine
edebilen ve MR ile yapilabilen al-
ternatif yontem CEST ve de organ-
lara spesifik PET-CT goriintiileme-
si yapabilen PSMA yontemleri de
tibbi goriintiilemenin gelecegi ile
ilgili ipuclar1 veren olumlu gelis-
meler olarak not edilmelidir.

Gelecekte tibbin bugilinkiinden
onemli farkliliklar gosterecegi ke-
sin. Biyomedikal anlamda drama-
tik degisikliklerin olmas: miimkiin
ancak degismeyecek tek sey siip-
hesiz iyi hekimlik uygulamalari
olacaktir. Standartlar1 bugiin iti-
bariyle belirlenmis olan iyi hekim-
lik uygulamalar1 Oniimiizdeki on
yillarda daha da onem kazanacak
ve tibbin merkezi olmaya devam
edecektir. Bunun yani sira saglik
yoneticileri de hastalarin zarar
gormeden daha giivenli saglik hiz-
meti almalar1 ve de daha etkin te-
davi olarak hizla normal hayatlari-
na donebilmeleri icin gerekli tiim
tedbirleri alacaklardir. Sonucta ge-
lecekte tip son seklini iyi hekimle-
rin, iyi yoneticilerin ve de iyi saglik
calisanlarinin elinde alacaktir.

Sonucta gelecekte
tip son seklini iyi
hekimlerin, iyi
yoneticilerin ve de iyi

saglik calisanlarinin
elinde alacaktir.




Hospitalmanager dergisi her yil saglik sektoriinde basart gosteren
yonetici ve girisimcileri 6diillendiriyor. Saghk sektoriinde isletmeci
ve yonetici olarak ¢alisanlar bu odiillere bizzat basvurabiliyor ya
da aday gosterilebiliyorlar.
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v) Girisimcinin ortaya koydugu biiyiime, gelir artigi, 6diiller

Odiil Jiiri Uyeleri

o
Prof. Dr. Baris Diren Prof. Dr. Metin Cakmakgi Prof. Dr. Melih Bulut Yasar Yildinm




ROPORTAJ

Prof. Dr. Mehmet S. Binnet

KOK HUCRE

ILE URETILEN KIKIRDAK ORTOPEDIDE

HARIKALAR YARATIYOR

Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dali Ogretim Uyesi
Prof. Dr. Mehmet Binnet’in baskanliginda farkli bilim dallarindan olusan bir ekibin calis-
malariyla hastalara yeni bir umut i1s1g1 yakildi. Yontem sayesinde, simdiye kadar Turkiye'de
tedavisi olmadigi icin yuruyemeyen kikirdak hastalari, U¢ hafta icinde ayaga kalkabilme
olanagina kavustu. Daha once yuksek Ucretler 6deyerek yurt disindan saglanan tedavi artik
Turkiye'de uygun maliyetlerle gerceklestirilebilecek.

Kok hiicreden kikirdak iiretimi ve bunun ortope-
dide kullanimi nasil gerceklesti?

Doksanli yillarin basinda once laboratuvarda ve daha
sonra hayvan deneylerinde kullanilan yeni bir teda-
vi yontemi ilk kez uygulanmaya baglanmistir. “Oto-
log kondrosit implantasyonu” olarak adlandirilan
bu yontemle in vitro hiicre kiiltiiri yapilarak daha
kiictik bir kikirdak parcasi ile daha biiylik defektlerin
tedavisi miimkiin hale gelmistir. Bu yontemde ilk
basamagi, ameliyatla hasarin artroskopik olarak di-
rek goriintiileme ile tespiti ve hazirlanmasi, kikir-

10 manager Nisan 2016

dak biyopsinin alinarak laboratuvara gonderilmesi
olusturur. Bu basamagin artroskopik olarak (kamera
kullanilarak eklem icinin goriintiilenmesi) yapilmasi-
na eglik edebilen problemlerin ayni seansta tedavisi,
hareket agikliginin daha erken kazanilmasi, hastanede
kalis stiresinin azlig1 ve giinliik hayata erken dontis gibi
bir¢ok avantaji mevcuttur. Son olarak diz ekleminde
hyalin eklem kikirdagi iceren ancak yiik tasimayan
bir bolgeden kikirdak biyopsisi alinir. Alinan kikirdak
parcast en ¢ok 6 saat icerisinde ve steril tasima va-
satinda kiltiirtin yapilacagi laboratuvara ulastirilir.
Daha sonra hiicrelerin izolasyonu icin yapilan kiiciik



parcalara ayirma, cesitli enzimlerle (kollajenaz, hy-
aluronidaz ve DNAaz) sindirim islemlerinden sonra
hiicre ekspansiyonuna baslanmaktadir.

Bu asamada tercih edilen yontem otolog serum kul-
lanimidir. Bu sekilde otolog kondrosit transplantasyonu
ise cok az miktarda alinan kikirdak hiicrelerinin
laboratuar ortaminda c¢ogaltilmasi ve 3-4 hafta son-
ra yaralanmis bolgeye vyerlestirilmesi prensibine
dayanir. Bu durumda hem yaranin biiyiikliigii ne olur-
sa olsun yeterli miktarda hiicre elde edilmekte hem
de alinan ornek cok az oldugu icin verici saha ile il-
gili herhangi bir problem yasanmamaktadir. Bu yon-
temle tedavi edilen hastalarin 5-10 yillik takiplerinde
%90’1n iizerinde basarili sonuclar elde edilmistir.
Ortopedi alaninda ilk kez hiicrelerin laboratuvarda
cogaltilmas1 sonucu tedavi uygulanmasi ve basarili
sonuclarin yayinlanmaya baslamasi sonucu bu yon-
temdeki caligmalar artmig ve bu yontem bir altin
standart olarak kabul gormeye baslamistir. Zaman-
la tecriibe artip tedavi sonuclari daha fazla sayida
hastada degerlendirilmeye baslandiginda tedavi en-
dikasyonlar1 da genislemekte ve giderek daha fazla
say1 ve cesitteki kikirdak yaralanmalari i¢in kullanilir
hale gelmektedir.

Kikirdak hiicresi iiretimi ile ilgili sizin ¢calisma-
lariniz nasil basladi?

Kikirdak hiicre iiretimi ilk kez 1994’te Isvicre’de
gerceklestirildi. Kikirdak hiicre nakli ameliyatlari ise
2000’lerin basinda ABD’de gerceklestirildi. Tiirkiye’de
ilk kikirdak hiicre {iretimi ve naklini de Ankara Universitesi T1p

Doku miihendisligi ve
ortopedik cerrahinin beraber
calismasi sonucu bugiin
kikirdak dokusunda elde

edilen gelismeler ileride
bag ve kemik dokusunda da
kullanilabilecektir.
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Fakiiltesi’nde benim baskanligimdaki bir ekip hayata
gecirdi. 2000 yilinda da iki hastaya kikirdak hiicresi
nakli yaptik ancak bu hiicrelerin iretilmesini,
Tiirkiye’de o zamanki kogullarin yetersizligi nedeniyle
Israil’deki bir laboratuvara yaptirdik. Daha sonraki
yillarda Universite tarafindan desteklenen projemi-
zle, Ankara Universitesi Biyoteknoloji Enstitiisii’nde
iiretilen hiicreler hastalarimiza naklettik. Ancak
bu asamaya gelmeden Once hayvanlar {izerinde ii¢
yil sliren arastirmalar yapildi. Calismalarin olumlu
sonuclanmasinin ardindan Ankara Universitesi Tip
Fakiiltesi Etik Kurulu konuyu inceledi ve kikirdak
hiicresi naklinin yapilmasi uygun gorildd.

Bu islemlerin maliyetleri ne boyuttadir?
Israil’de iiretilen kikirdak hiicreleriyle nakil yaptiklar

hastalarin yag ortalamasinin 19-20 oldugunu, Ankara
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Universitesi Biyoteknoloji Enstitiisii'nde yapilan hiicre
iretimi ile yas oranini 30-35%e cikardik. Kikirdak
hiicrenin Tirkiye disinda tretim maliyeti on bin
dolarin iizerindedir ancak bunu Tiirkiye’de bes bin
dolara mal ediyoruz.

Bu alanin gelecegini nasil degerlendiriyorsunuz?

Doku miihendisligi ve ortopedik cerrahinin beraber
calismas: sonucu bugiin kikirdak dokusunda elde
edilen gelismeler ileride bag ve kemik dokusunda da
kullanilabilecektir. Hiicre nakillerinde gelinecek ile-
riki agamalari ise insan veya hayvan kaynakli kikir-
dak onctil hiicreleri ve kok hiicreler tizerinde yapila-
cak calismalar olusturmaktadir. Ancak bu tekniklerin
insanlarda tedavi yontemi olarak uygulanabilmeleri
icin daha fazla bilimsel arastirmaya ihtiyac vardir.



d
W\ 3™ Annual

= TURKEY
Doim::f HOSPITAL
2016 EXPANSION

ANKARA

Turxey SUMMIT

turkey.hospitalexpansionsummit.com media partner:




HABER

MIKROCIPLE

KANSER

TESHISI

14 e hospiiaimanager Nisan 2016

GUnumuzde kanser tedavisinin onindeki en bu-
ylk engellerden biri kandaki “serseri” kanser hiic-
relerinin tespiti. Ozyegin Universitesi Mutevelli
Heyeti Uyesi ve Massachusetts General Hospital
BiyoMikroElektroMekanik Sistemleri Kaynak Mer-
kezi Direktoru Profesor Mehmet Toner ve ekibi bu
kanser hicrelerinin bulunmasina yonelik simdiye
kadar yapilmis en hassas testi gelistirdi.




test sayesinde milyarlarca saglikli

hiicre arasinda tek bir kanserli hiicre
tespit edilebiliyor. Kanser teshisinde yay-
gin olarak kullanilan ve hastalara rahatsizlik
veren doku numunesi alma islemi igeren
igneli biyopsinin aksine bir cesit likit bi-
yopsi olarak da diisiiniilebilecek bu testte
bir mikrocip kullaniliyor. Mikrogipte bulu-
nan ve bir sac fircasinin killarini andiran
78 bin kiiciik nokta tiimor hiicrelerine
baglanan antikorlarla kaplaniyor. Kan
cipte sikistirildiginda ise kanserli hiicreler
alikonuluyor. Test sayesinde hem kanserli kan
hiicreleri hem de sayilar tespit edilebiliyor.

Toner ve ekibi tarafindan gelistirilen

“Kanda dolasan az sayidaki timor hiicreleri-
ni ayirmak zor bir hedef ve bu hedefi
gerceklestirmek icin, bu degerli hiicrelerin
klinik onkolojideki faydalarini tam olarak
incelememize yardimci olacak siirekli olarak
gelisen teknolojik, biyolojik ve klinik yeni-
liklere ihtiya¢ var” diyen Mehmet Toner
sozlerini soyle surdiriiyor : “Kanser ve
kanser tedavisi hakkinda bildiklerimizi daha
ileriye gotiiren genis kapsaml teknolojiler
gelistirdik ve gelistirmeye devam ediyoruz.”

Yaygin olarak kullanilan igneli biyop-
si timoriin biliylimesini hangi genlerin ya
da yayilma rotasinin kontrol ettigini sap-
tamaya yetecek numune saglayamiyor.

PROF. DR. MEHMET
TONER HAKKINDA

Ozyegin Universitesi Miitevelli Heyeti {iye-
si Prof. Dr. Mehmet Toner Massachusetts
General Hospital BiyoMikroElektroMe-
kanik Sistemleri Merkezi Direktorii, Har-
vard Tip Fakiltesi Hastaneleri Biyomedikal
Miihendisligi Doktorlara Yonelik Arastirma
ve Egitim Programlarinin Direktorii’dir.

Istanbul Teknik Universitesi Makine
Miihendisligi'nden lisans, Massachusetts
Teknoloji Enstitiisiinden (MIT) Makine
Mihendisligi alaninda yiiksek lisans dere-
cesi alan Toner 1989 yilinda Harvard-MIT

Ya da numune, hastada hangi tedavinin
uygulanacagina karar verilene kadar kul-
lanim dis1 kaliyor. Hatta hastalarin ba-
zilarinin iki tedavi geklini uygulamaya
omrii yetmiyor. Su anda piyasa bulunan
tek kan testi ise sadece hiicre sayiminda
kullaniliyor ancak doktorlarin uygun teda-
vi seklini se¢cmek icin analiz edecegi kadar
hiicre saptayamiyor. Her hasta icin kul-
lanilabilecek mikrocipli kan testi hastanin
omriini azaltan bu gecikmeleri Onliiyor.

Harvard Universitesi Tip Fakiiltesi’nin aragtir-
ma ve egitim hastanesi olan Massachusetts
General Hospital’in diinyanin en biiyiik ilag
firmalarindan biri ile imzaladig1 isbirligi
anlasmasi ile bu teknoloji birkag sene
icerisinde yaygin bir sekilde kullanilabilir
hale gelecek.

Kanda dolasan tiimor hiicreleri, timorden
ayrilip kan dolasimi icerisinde son derece
az seviyelerde bulunan kanser hiicreleridir.
Hastaligin seyrinin takibinde ve belki de
ileride kisiye 0©zel kanser tedavilerinin
gelistirilmesinde tiimor Dbelirteclerinden
(marker) nasil yararlanilabilecegi hakkin-
da daha fazla arastirma verisi toplandikga,
kanda dolasan timor hiicrelerini tespit
edip sayimini gerceklestirmenin de 6nemi o
oranda artmaktadir.

Saglik Bilimleri ve Teknolojisi Boliimiinde
Tip Miihendisligi alaninda Doktora derecesi-
ni tamamladi. Halen Harvard Universitesi
Tip Fakiiltesinde ve Massachusetts General
Hastanesinde Cerrahi Anabilim Dali Pro-
fesorili ve Harvard-Massachusetts Teknoloji
Enstitiistinde Saglik Bilimleri ve Teknolojisi
Profesoriidiir. Ayrica kurucusu oldugu cesit-
li biyoteknoloji sirketlerinin yonetiminde
de gorev almaktadir.

Kaynak: Ozyegin Universitesi Kayitlar
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Uzm. Dr. Yaman Saglam

GEN
TERAPISI

HASTALIKLARIN KOKUNUN KAZINMASI

Gen Terapisi gelecekte tibbin nasil olacagini ele alirken incelenecek konularin basinda gel-
digini soylersek abartmis olmayiz. Kusurlu genlerin saglikli genlerle degistirilmesi belki de
tim hastaliklarin kokdnun kazilmasi demek olacak. Tibbi Genetik Uzmani Dr. Yaman Saglam
ile genetik muhendisliginin ve gen terapisinin tibbin gelecegini nasil etkileyecegini ele aldik.

Genetik Miihendisliginin faaliyet alanlarina tam
olarak neler girmektedir?

“Genetik Miihendisligi” kavrami genel olarak gene-
tik materyalin degistirilmesine iliskin bir dizi yon-
temi kapsar. Bu kavram ayni1 zamanda; genetik ma-
nipiilasyon, rekombinant DNA teknolojisi, hedeflenen
genetik veya insanlar i¢in gen terapisi olarak da ad-
landirilmaktadir. Genetik miihendisligi, belirli gen-
lerin tanimlanabilmesi ve kullanilabilmesine baglidir.
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Bir insanda yaklasik 30,000 gen vardir. Genetik
miihendisligi, genlerin tiir icinde veya tiirler arasinda
tasinmasini kapsar. En ¢ok tartigma konusu olan ise
genlerin tiirler arasinda transferinin yapilmasidir. Bu
tiir degisime ugrayan organizmalar, transgenik veya
genetik olarak degistirilmis organizmalar veya kisaca
GMO olarak adlandirilmaktadir. Bu bakimdan GMO
teknolojisi, belirli bir karakteristigi etkiledigi bilinen
tek bir gen veya gen gruplarinin eklenmesi, cikaril-
masl, yapisinin degistirilmesi veya tiirler arasinda




karsilikli degistirilmesini kapsar. Tek bir spesifik
degisiklik, daha once denenmis ve test edilmis be-
lirli bir tiiriin her cesidine uygulanabilir. Geleneksel
cesitlemenin tersine genetik mihendisliginde iki
bireyin tiim genlerinin karistirilmasi ve sonradan sa-
dece istenen degisikligi saglayacak sekilde yeniden
siniflandirilmasi s6z konusu degildir. Transgenik me-
tot, her tiir icin istenen sonuglar1 vermeyebilir. Fakat
yine de genetik miihendisligi, geleneksel bitki yetis-
tiriciliginden daha hizli ve dogru sonuclar verecek
potansiyeldedir.

GENOM’dan bahseder misiniz?

Her seyden once bilim insanlar1 genomun sirrinin
cozililmesiyle, ileride daha fazla hastaligin iyi edile-
bildigi, kalitim bozukluklarinin onarildigi, siiper bit-
kilerin insanlar1 agliktan kurtardigi, mikroorganizma-
larin glines enerjisini yakaladig1 ve ¢opleri yok ettigi
yani, biitliniiyle mutlu bir diinya hayal etmektedirler.
Ancak bilimsel ilerlemeyi daha elestirel bir bakis
acistyla degerlendirenler ise bu yeni tekniklerin kon-
trol edilemeyecek salgin hastaliklar ve belalar (mu-
tant yaratiklar) meydana getirecegini, hatta biitiin in-
sanlig1 ortadan kaldirabilecegini iddia etmektedirler.

Genetik miihendisligine neden gerek duyuldugu
soyle aciklanabilir: Diinya niifusu giderek artmak-
tadir, fakat gida iiretimine elverisli alanlar sinirlidir.
Mevcut niifusun tam olarak beslenmesinin sagla-
nabilmesi icin gida iiretiminin artirllmas1 gerekme-
ktedir. Geleneksel bitki yetigtiriciligi ve tarim-
sal teknolojiler, mevcut toplumun sinirli alanlarla
ayakta kalmasini saglamigtir fakat yeni teknoloji, ge-
lecekte tahmini niifusun gida arzinin kargilanmasin-
da zorluklar yasanacagini gostermektedir. Kaliteli
gidanin siirdiirtilebilir iretimi tiim diinya niifusu icin
kilit hedef halini almigtir. Transgenik {iriinlerin elde
edilmesinde su iglemler yer almaktadir:

1. Istenen geni tasiyan organizmanin tanimlanmasi
(Bu gen, bir bitkide, hayvanda veya mikroorganizma-
da olabilir),

2. Istenen genin bu organizmadan izole edilmesi,

3. Istenen genin fiizyonu ile modifiye gen dizisinin
olusturulmasi, genin islevselligini kontrol etmek
amaciyla bir destekleyici dizinin hazirlanmasi ve

Genetik manipiilasyon ve gen
terapisi teknolojisini gelistiren bilim
insanlari da, bir zamanlar fizikgilerin
atomu par¢alayarak gectikleri esigin
iizerinde bulunuyorlar.

hedeflenen gen aktif olarak belirlenemediginde genin
varliginin belirlenmesine yardimci olmak iizere flore-
san protein veya antibiyotige dayanikli faktor iceren
isaretli genin olusturulmasi,

4. Rekombine dizinlerin genellikle bir bakteri icinde
coklu kopyalar olusturmak lizere ¢ogaltilmasi,
5.1stenen genin kopyalarinin gen silahi veya biyolojik
bir ajan yardimi ile modifiye edilmek istenen organiz-
maya eklenmesi.

6. Istenen geni basari ile alan organizmalarin isaretli
gen vasitasiyla belirlenmesi,

7. Modifiye bitkilerin ¢ogaltilmasi.

Ayni prensipler genellikle ¢ok az farkliliklar goster-
mekle birlikte transgenik hayvanlar icin de gecer-
lidir. Ornegin, 5. asama, hayvanlarda DNA'nin hayvan
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hiicresinin cekirdegine eklenmesi ile gerceklesir.
GMO’lar, biyoteknolojinin hizli bir sekilde gelisen
bir dalinin {iirtinleridir. Bitki yetistiricilerinin, ge-
leneksel caprazlama ve seleksiyonlarin sonuglarini
izleyebilmeleri ve yararli genlerin tanimlanmasi
ve klonlanmasi, bazi tiirlerden belirli genlerden
daha hizli ve daha dogru faydalanilmasi icin yeni
teknikler gelistirilmistir. Fakat bunlarin en 6nem-
lisi tiirler arasindaki gen transferidir.

GMO’larin biiyiik bir cogunlugu son birkag yilda or-
taya cikmistir. Genis 6l¢lide yararlanilan ilk GMO,
Cin’de ortaya ¢ikarilan ve su anda yaygin bir sekilde
kullanilan viriise karsi dayanikli bir tiitiin cesididir.
Ticari olarak yararlanilan ilk GMO ise daha uzun
raf Omriine sahip domatestir. Son yillarda GMO’lar,
Kuzey Amerika’da yetistirilen misir, soya fasulyesi,
pamuk ve kozalarin biiyiik bir kismini olugturmak-
tadir. Bu tiirlerin cogunlugu, pestlere karsi dayanikli
veya herbisitlere karsi toleredir.

Gen manipiilasyonunda ulasilan giincel nokta
nedir?

Gen manipiilasyonu uygulamalarinin daha kon-
trollii olarak calisilmasina ragmen bilim insanlari,
bakteriler araciligi ile insiilin tiretiminde oldugu
gibi, yeni buluglar yapmayi basarmislardir. City
of Hope arastirmacilarindan Rachmiel Levine,
yakin bir donemde endiistriyel insiilin tiretiminin
baglayacagini haber vermektedir. Bu haber diinya-
daki biitiin diabet hastalar1 ve diabet riski olanlar
icin omiir boyunca ilaglarini saglama garantisi
vermis olacaktir.

Bugiin halen geker hastalari hayvansal kokenli
insiilinle yetinmek zorundadirlar, bu da kesilen
sigir ve domuzlarin pankreas dokularindan her
seferinde ¢ok sinirli dlciide elde edilmektedir. Yiik-
sek derecelerde saflastirilan bu sivi, seker hasta-
larina gilinde belirli dozlarda yapilan igne ile ver-
ilmektedir. Bugiin Tiirkiye’de yaklasik bir milyon
seker hastas: vardir. Hayvansal insiilin kimyasal
bakimdan insan insiilininin tamamriyla aynisi ol-
madigindan, bazi durumlarda direngle karsilasil-
makta, bu da verilen dozun arttirilmasina neden
olmaktadir. Bununla birlikte diabet hastalarinin
sayis1 gittikce cogalmaktadir, oysa kesilen hay-
vanlardan elde edilen insiilin miktar ise pek fazla
arttirllamamaktadir. Bu arada recombinant DNA
teknolojisi icin ozel yetistirilmis bir E-coli bak-
terisi ile genetik manipiilasyon yapilmaktadir.
Bu bakteriler sadece laboratuvar ortaminda
yasayabilmektedir ve bagka bir cevrede, 6rnegin
insan bagirsaginda, transgenik olarak aktarilmig
bir hastalik geni nedeniyle derhal 6lmektedirler.
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| Dr. Cenk Tezcan

——

SAGLIK

GELECEK
YANSIMALARI

DUNYASINDAN

Degisim, 21. Yuzyilin yadsinamaz bir gercegi... Dinya ve yasam o kadar hizli degisiyor ki,
ogrendigimiz bir bilgi 2 sene sonra gecersiz oluyor, 6 ay sonra ise degisiyor. Peki, bu kadar
hizla degisen bir dinyada buglinun saglik sorunlari anlamini ne kadar koruyacak? Yeni
teknolojiler ve yeni is modelleri,yeni ¢cozumler getirecek mi? Doktor ve hastane kavramlari
onemini koruyacak mi? Oliimsuizliik ve ebedi genclik miimkiin olabilecek mi? Gelin, konuya
futuristik agidan yaklasan Dr. Cenk Tezcan'in gelecek sertvenine cikalim...

lobal refah diizeyinin arttigi, teknolojinin,

ozellikle bilisim ve iletisim teknolojilerinin

giyilebilir, implante edilebilir ve yutulabilir ci-
hazlar1 hayatimiza soktugu, insan genom calisma-
larinin hayatin kodunu c¢ozme asamasina geldigi
21. yiizyilda, saglikta en koklii degisimi, hastane ve
doktor odakli bir saglik sisteminden, birey odak-
11 bir saghk sistemine gecerek gorecegiz. Baska bir
agidan baktigimizda sagligin “kisisellesecegi” asikar.
Kisisellesen saglik kavrami; sadece hasta oldugunda
saglik sistemine bagvuran ve nadiren takip edilen
bireyden farkli olarak, kendi sagligiyla ilgili sorum-
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luluk alan, saglikli yasamaya, hasta olmamaya 6zen
gosteren, saglik verilerini yaninda tasiyan, gerektiginde
hastaligiyla ilgili verilerin 7/24 kontrol altinda tu-
tuldugu proaktif bir yaklasimi betimliyor. Bu tanim-
la birlikte; internet (bilgiye ulagimin kolaylagmasi)
ve sosyal medya sayesinde sagligi ve hastaliklari
konusunda daha fazla bilgilenen ve bilin¢lenen bir
toplumun daha kaliteli ve hizli bir hizmet i¢in gelisti-
recegi talep, teknolojinin ve yeni isletme trendlerinin
de buna verecegi cevap, gelecegin saglik sistemini be-
lirleyen ana unsurlar olarak karsimiza ¢ikiyor.



Fiitiirizm, ana hatlar itibar ile; gelecegi tahmin et-
mekten Ote, megatrendleri gozlemleyerek hedeflenen
gelecegin yaratilmasi i¢in caba gostermeyi, senaryolar
iiretmeyi ve hedeflenen/tercih edilen gelecege ulas-
ma yolunda ciddi ¢alismalar yapmay gerektiren ¢ok-
bilimli bir sistemdir. Teknolojik gelismenin gectigimiz
30 senede siirekli yiikselen ivmesini g0z Oniine
alarak, gelecekle ilgili gercekei uzgoriilerde bulunmak
olasidir. Bu sayede bilimkurgu gibi goriinen bir ¢ok
Onermenin, ¢ok uzak olmayan bir gelecekte gercek
bilim oldugunu gozlemleme sansina sahip olabiliriz.

Teknolojik gelismeler beraberinde her zaman organi-
zasyonal (ve bireysel) gelismeyi de gerektirir. Ne yazik
ki beklenen bu paralel gelisme her zaman es zamanl
olarak gerceklesmez. Aradaki fark biiyiidiikce su iki
sey olabilir; Ya teknolojik degisim yavaslar, ya da or-
ganizasyonel (ve de bireysel) ayak uydurma hizlanir.
Saglik sektoriinde saglikli bir gelisme saglamanin
yolu ikincisinin gerceklesmesine baglidir. Teknolo-
jik gelismeye ayak uydurmanin tek adresi ise doktor
ve hasta degildir. Teknoloji ile birlikte degisen dok-
tor — hasta iliskisi; hemsireyi, eczaciyi, sosyal hizmet

gorevlisini, resepsiyon gorevlisini, bakanlik yetkilisi-
ni, saglik sigortasi gorevlisini, hastane yonetim kuru-
lu iiyesini, karar vericileri, geri 6deme sistemlerini ve
hasta yakinlarini etkileyecek ve her biri arasinda yeni
iliskiler gelismesine sebep olacaktir.

Saglik diinyasinda yasanan degisim, sisteme yeni
oyuncularin da girmesine sebep olacaktir. Telefon op-
eratorleri, cagr1 merkezleri, mobil saglik kuruluglari,
saglik sigorta firmalari, eczaneler, konuyla ilgili siv-
il toplum orgiitleri; eskiye kiyasla cok daha etkin
hizmet sunuculari/destekcileri olarak karsimiza cik-
acaklardir.

Bilisim ve iletisim teknolojilerinde son 20 senede
izlenen ¢ok hizli gelisme, hayatimizi hemen tiim al-
anlarda etkilemis ve kolaylastirmistir. Ancak, ilac
sanayindeki gelismeler, yeni teshis metodlari, te-
davide kullanilan yiiksek teknolojiye haiz cihazlar;
1930’larda 50 civarinda olan ortalama yasam stiresini,
2000’li senelerde 75 yag tizerine tagimistir. 2050 sen-
esinde dogan insanlarin rutin olarak 100 yasina ka-
dar saglikli bir yasam siirmelerinin miimkiin olacagi
uzgoriilmektedir.

Niifus yaslandik¢a
artmakta olan kronik
hastaliklarla bas
etmenin onemli bir
yolu, hastalari evde ve
is yerlerinde kontrol
altinda tutarak hem
yasam kalitelerini
artirmak, hem de isgiicii
kayiplarini azaltmaktir.
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Uzun yagsam, ne yazik ki saglik sistemi gene-
linde bir takim sorunlari da beraberinde ge-
tirmistir. Kronik hastalik goriilme siklig1 artmis,
bu hastalar, hastane ve saglik sistemi iizerindeki
yuki arttirmis, saglik harcamalar1 bag edile-
mez diizeylere ¢ikmistir. Saglik personelinin
sayisal yetersizligi de tabloya eklenince saglik
sektoriinde teknolojinin daha efektif kullanil-
masinin zorunlu oldugu belirgin olarak ortaya
cikmustir.

Dogru kullanilan elektronik, bilisim ve iletisim
teknolojileri sayesinde, saglikta verilen hizmet
kalitesinin ve hizmete erisimin artirilmasi, ver-
imliligin artirilmasi, hasta ve ¢alisan memnuni-
yetinin iyilestirilmesi, tibbi hatalarin azaltil-
masl, is sireclerinin kisaltilmasi, maliyetlerin
optimize edilmesi ve cironun artirilmasi miim-
kiin olacaktir. Tek basina yiiksek teknolojinin
kullanilmasi, saglik kuruluslarinin maliyeti
yiiksek yeni teknolojilerle donatilmasi bu iy-
ilestirmeleri saglamamaktadir. Yeni teknolojiler
beraberinde cok ciddi davranig ve is yapis mod-
eli degisikliklerini gerektirmektedir. Ne yazik
ki uyum siireci uzun ve maliyetli olmaktadir. s
siireclerinin yeni teknolojilere es zamanli adap-
tasyonu, siirekli egitim ve motivasyon, inovat-
if (yenilikci) diisiinme yeteneginin calisanlara
kazandirilmasi, uyum siirecinin hizli ve sorun-
suz asilmasini saglamakta, yukarida bahsedilen
yararlarin hayata gecirilmesini hizlandirmak-
tadir.

Saglikta beklenen degisiklikleri anlayabilmek
icin hizl1 degisimin is diinyasini donustiirdiigi
yeniliklere g6z atmakta fayda var;

« Yikici teknolojiler nedeni ile girketlerin omri
cok kisald1. (Teknoloji firmasi olan Google’un yaptigi
“sliriciistiz  otomobiller” 2030°da  soforlerin
isine elinden alacaga benziyor)

e Yenilikcilik (inovasyon), siirdiiriilebilirligin
anahtar1 olurken, eski teknolojileri oldiiriiyor.
Uretmek yerine iiretimi organize etmek revag-
ta (hi¢ yatag1 olmayan AirBNB, 2014 senesinde
210,000 yatagi olan Hilton’dan daha fazla ciro
yapti)

3 boyutlu yazicilar hayatimiza ¢ok hizla gir-
di ve iiretim modelini kokiinden degistirecek
ozellikler iceriyor. Uzak olmayan bir gelecek-
te 3 boyutlu yazicilardan organ {iretilebilecegi
uzgoriiliiyor.

« Biyoteknoloji cag1 bagladi. Kok hiicre teknolo-
jisi, doku miihendisligi, gen tedavisi, klonlama
gibi yontemlerle organ {iretebilecegiz.

« Nanoteknoloji ¢ok hizl1 gelisiyor. Damar i¢inde
dolagan nanobotlar iiretmek ¢ok yakin.
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* Robotik calismalar siiratle ilerliyor. 2030 se-
nesinde bugiin var olan 2 milyar isin robotlar
tarafindan yapilacagi tahmin ediliyor.

o Biiylik veri, nesnelerin interneti ve bulut
bilisim sayesinde bilgi saglikta derinlemesine kul-
lanilacak. Bu da tibbi hatalarin 6niine gecilme-
sini saglayacak

 Mobil saglik, akilli telefonlar, tasinabilir tib-
bi cihazlar, giyilebilir teknolojiler sayesinde
sagliga biiyiik katkilarda bulunacak, sagligin
kisisellesmesini hizlandiracaktir.

Onemli olan yukar1 da bahsedilen teknolojile-
rin saglik sektoriine nasil uygulanacaginin
diistiniilmesi ve buna uygun is modellerinin
yaratilmasidir. Sagligin gelecek yansimalari
asagida dikkatinize sunulmustur;

Ozel sektoriin — Ozellikle ikinci ve tglnct
basamak saglik hizmetlerinde — degisik for-
masyonlarda yayginlasacagi ve hastalarin (ve
saglikli kisilerin) miisteri olarak algilanacagi ge-
lecekte, saglik daha kisisel olarak ele alinacak-
tir. Kisisellesmekten kasit, bireylerin kendi
sagliklarindan daha fazla sorumluluk almalari,
sagliklarini korumada ve hastaliklari ile basa
cikmada kendi inisiyatiflerini kullanabilme ye-
tenegini kazanmalaridir. Saghgin kisisellesmesi
3 degisik uygulama modelini giindeme getirecektir;

Kronik Hastalik Yonetimi;
1 Niifus yaslandikca artmakta olan kronik

hastaliklarla bas etmenin 6nemli bir yolu,
hastalar1 evde ve is yerlerinde kontrol altinda
tutarak hem yasam kalitelerini artirmak, hem
de isglicii kayiplarini azaltmaktir. Bu is icin
gelistirilmis, kolay kullanimli 6zel bilgisayar-
lar ve ayni dili konusan, 6l¢tiigii hayati verileri
degisik iletisim teknolojileri ile bu bilgisayar-
lara gonderen giyilebilir, yutulabilir ve deri al-
tina implante edilebilir teknolojiler sayesinde
“teknolojik evde bakim” miimkiin olacaktir.
Google’un iirettigi lens, 7/24 kisinin kan glukoz
degerlerini doktora gonderirken, yine ayni sirke-
tin iirettigi akilli gozliik Alzheimer hastalarinin
yon bulma ve tanima fonksiyonlarina yardimci
olacaktir. icinde egitim programlari, videolar:
barindiran, {istiin telekonferans yetkinligi olan
cihazlar, hastalarin saglik calisanlari ile evden
gorlismelerini saglayacak ve gelecekte evde
bakimda yaygin olarak kullanilacaklardir.

Yaslilarda Bagimsiz Yagam;
65 yas Usti, belli motor fonksiyonlarini
yitirmis yaslh niifus ile engellilerin yasam

kalitelerini ve bagimsizliklarini korumalarina
yonelik olarak bilisim ve iletisim teknolojile-




rinin, sensorlerin ve erken uyari sistemlerinin
kullanilmasi, ©niimiizdeki donemde yaygin
olarak kullanilacak yontemlerdendir. Bu tiir
hastalara hizmet verecek hemsireler ve doktor-
lar, ellerinde mobil bilgisayarlarla is ytikleri aza-
mi ol¢lide kolaylastirilmis sekilde hizmet vere-
ceklerdir. Akilli televizyonlar (IPTV) ve tabletler
yaygin olarak sagligin ve hastaliklarin uzaktan
yonetilmesinde kullanilacatir.

Diger yandan, saglikli ve gen¢ niifus ise,

sagliklarini korumak, zindeliklerini, form-
larin1 ve giizelliklerini devam ettirmek adina,
ozel gelistirilmis bilisim ve iletisim aygitlarin
gelecekte sik olarak kullanacaklardir.

3 Wellness (Saglikli yasam ve zindelik)

Her tiirlii iletisim araclar: (akilli telefonlar, IPTV,
tablet, vs...), form degistirmis, kolay tasinir
tabletler, internet, saglik portalleri, bunlar icin
gelistirilmis aplikasyonlar ve uygulama modelleri
kisisel saglikta yaygin olarak kullanilacaktir.
Akilli telefonlarda kullanilan 100,000 iizerinde
saglik/fitness uygulamasi bulunmaktadir. Saat,
kolye, atlet gibi giyilebilir sensdrler kesintisiz
tibbi veri gonderilmesinde kullanilacaktir. In-
ternet ve saglik portalleri ise; saglik bilgilerine
erisim, destek gruplari, randevu, hasta bilgile-
rinin transferi, e-ticaret, vs... amacli olarak cok
yaygin kullanilacaktir.




Damar icinde ¢alisacak uzaktan
yonetilen nanobotlar, akilli ilaglar,
kemik zamklari, hareket eden
ameliyathaneler, én biiro robotlari

ontimiizdeki birkag on yilda hayal

olmaktan ¢ikacaktir.

Teknolojideki gelismeler, hastanelerde de operasyonel
anlamda ve uygulama modellerinde bir¢ok degisikligi
giindeme getirecektir. Gelecegin hastanesi daha ¢ok
‘entegre dijital’ bir yapiya kavusacaktir. Bu da kiiltiirel
acidan rollerin degismesine, profesyonellesmeye ve
otelcilik 0zelliklerinin artmasina sebep olacaktir.

Yonetim ve Personel

Hastaneler; finansman, teknoloji, otelcilik/agirlama
ve isletme yonetimi konusunda uzmanlagmig — pro-
fesyonel isletmeciler tarafindan yonetilecektir. Di-
jitallesen ortamdan daha etkin yararlanabilmek icin
egitim sistemine mutlaka bilisim ve tip biligimi konu-
lar1 eklenecek, doktor ve hemsireler tip disinda da
uzmanlasma alanlar1 bulacaklardir. Bilgisayarci dok-
torlar, teknisyen hemsireler, hukukcu doktorlar, vs...
gelecegin diinyasinda sikca gorecegimiz meslekler
olacak. Hastaneler, ayni ticari igletmelerde oldugu
gibi kendi i¢inde kar merkezleri seklinde yonetilecek,
kanita dayali performans, stok kontrolii gibi konu-
lar 6nem arz edecektir. Gelecek; hastanelerde dlciim
kriterlerinin 6nem kazandig1, somut Ol¢iimlerin per-
formansa yansiyacagi, siirekli bir yenilesme ve
iyilestirme siirecinin yaganacagi ve elde edilen 6l¢tim
sonuclarinin karar destek i¢in kullanilacagi bir diinya
sunacak bizlere...
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Mimari

Saglikla ilgili baz1 hastane mimarisi trendlerinden
bahsetmek gerekirse;

 “Healing”(lyilik halinin yayginlastiriimasi) kon-
septinin on plana ¢ikmasi ile birlikte, hasta yakininin
hastayla birlikte olmasi, temas etmesi, konusmasi
desteklenmektedir. Bunun nedeni; odada sevilen/
giivenilen birinin varliginin iyilesme siirecini
hizlandirdiginin arastirmalarla ortaya konmus ol-
masidir.

« Acil servislerin, yeni uygulamalarda hastanenin 6n
kapis1 olmasi tasarlaniyor. Yeni hastane tasarimlarin-
da acil servis alanlari cok biiytliyor ve tiim teknolojiyle
donatiliyor.

« Universal ameliyathaneler yayginlasacak. MR ve to-
mografi gibi agir cihazlar hareketli platformlar {ize-
rinden ameliyathaneye sokulacak ve operasyon anin-
da ameliyat masasinda ¢ekim yapilabilecek.

« Hastanelerde akilli bina uygulamasi rutinlesecek.
Yesil hastaneler yayginlasacak.

« Hastaneler mekanda kullanilacak renklerden, seci-
lecek halisina kadar hastanin iyilesme siirecine et-
kisi ve hastane calisanin memnuniyeti goz Oniine
alinarak donatilacak.

Teknoloji

Bilisim ve Iletisim teknolojilerinin gelismesine para-
lel olarak hastaneler gittikce dijitallesecek. Yeni uygu-
lama modelleri ve ¢alisma sekilleri ortaya ¢ikacak;

+ Ozel iretilmis tablet ve giiclii kablosuz iletigim
teknolojileri sayesinde hastane calisanlari veriye has-
tanenin her yerinde ulasabilecekler ve hasta basinda
veri girebilecekler. Bu uygulama, tibbi hatalarin azal-
masini ve is siireclerini kisalmasini saglayacaktir.
 Barkod ve RFID uygulamalari hizli kimlik tanimla-
ma, hizli karsilastirma yapma (kan-hasta, anne-be-
bek), cihaz-hasta-personel takip ozellikleri ile tibbi
hatalar1 onleme ve is stire¢lerini hizlandirma amaciy-
la siklikla kullanilacaktir.

« Giicli hastane bilgi sistemleri ve PACS (goriintiiler-
in dijital olarak alindig1 ve saklandigi sistemler)
sayesinde regiilatif gereklilikler disinda filmsiz ve
kagitsiz hastanelere gecis gerceklesecektir.

* eRecete, eimza gibi uygulamalar hastane islem-
lerinde yayginlasacaktir.

« Robotik uygulamalar yayginlasacaktir. Ilag
dagitimindan cerrahi bazi prosediirlere kadar robot-
lar hastane yasaminda kullanilacaktir.

e Ayaktan veya yatan her hastanin tiim tibbi verileri
“Elektronik hasta kaydi” olarak toplanacaktir. Bu veriler,
gecmiste uygulanan prosediirleri, tedavileri, istenen
teknikleri ve yapilan tanilar1 kronolojik olarak bilgi
halinde doktora acilacak, doktorun ¢ok daha ciddi



ayiricl tani yapmasina, daha fazla bilgiyle karar ver-
mesine sebep olacaktir. Kanita dayali tip, gelecekte
onlenebilir tibbi hatalardan arinmamiz igin etkili bir
platform tegkil edecektir.

Tipta Beklenen Gelismeler

Tipta Yakin Gelecek Trendleri; (2030 senesine kadar)
e Saghk sektoriinde calisan pek c¢ok beyaz yakal
calisanin hatta doktor ve hemsirenin islevini gorebi-
lecek yapay zekalar tretilecek, (Bu durum hig bir zaman
doktor ve hemsirenin 6nemini azaltmayacaktir)

» Nanoteknolojik iiretim siirecleri sayesinde, viicuda
uygulandiginda medikal ve cerrahi amacli kullanila-
cak damar ici uzaktan kumandali cihazlar iiretilecek,
e Robotlar bizlerden daha iyi gorme, duyma, koku
alma ve dokunarak hissetme kabiliyetlerine haiz ola-
caklar ve bizim duyumsayamadigimiz elektromanye-
tik ve kimyasal spektrum araliklarina erigebilecekler.
« Uzun yasam ilaglar1 moda olacak, Bu ilaglar, kulla-
nanlara daha aktif, daha saglikli ve daha iiretken bir
yasam sunacaklar. 100 yasina kadar saglikli yasamak
normal kabul edilecek. Bu ilaclar, daha ¢ok zenginlere
yonelik olacagindan etik problemleri de beraberinde
getirecek,

« Kisisel DNA profillerinin haritalarinin ¢ikarilmasi
ve bu bilginin hastaliklardan korunma amaciyla kul-
lanilmasi ilac sanayini degistirecek, kisisel ilaclarin
yayginlagsmasini saglayacak,

« Biyoteknoloji, kok hiicre ve genomik ilaclarin yay-
ginlasmasl, insan zekasini da artiracak,

« Siiper bilgisayarlar, yapay zeka ve gelismis tibbi bil-
gi teknolojileri, insanlarin yasam kalitesini artirmada

doktorlarin becerilerini maksimum diizeye ¢ikaracak,
« Kisisellestirilmis DNA diyetleri, insanlara hangi
besinlerin sagliklarini koruyacagini ve hastaliklari
Onleyecegini 0greteceginden uzun yasami tetikleye-
cek,

* Genetik asilar ve diizenleyici DNA cerrahileri gibi
yasam uzaticit uygulamalar, akilli ilaglar ve néromedi-
kal cihazlar; sagligin korunmasini, zekanin gelisme-
sini ve glizelligin siirdiiriilebilmesini saglayacaktir.

Tipta Uzak Gelecek Trendleri; (2030 senesi sonrasi)

 Holografik Projeksiyon; Gercek boyutlarda, trans-
paran holografik hasta goriintiileri kullanilmaya
baslayacak. Fiziki mekanlarda veya online sanal or-
tamlarda doktorlar bu 3 boyutlu goriintiiler iizerin-
den teshis koyacak ve uzak mesafedeki meslektaslar1
ile hastanin durumunu tartisabileceklerdir.

» Tamamlayici Gerceklik; 6zel gozliik takmis doktor-
larin ameliyat esnasinda sanal goriintiiler {izerinde
viicut icini gormeleri saglayacak bir teknik.

e Robotik Cerrahi; uzaktaki bir cerrah tarafindan
yonetilen robotlarla veya dnceden programlanmis ve
doktor tarafindan monitdrize edilen robotlarla ameli-
yat yapmak yayginlasacaktir.

« Noral cihazlar; noro-yenilikler, direkt beyine erisim
saglayip, zeka, kabiliyet ve hafizanin artirilmasini
saglayacaktir.

» Kok hiicre sentetik dokular1 ve organ olusturma;
organ nakli i¢cin organ ve dokularin inkibatorlerde
yaratilmasi

» Norogenerasyon; omurilik, sinir ve beyin hiicreleri-
nin yenilenmesi, gelistirmesi
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e Tedavi amacli klon bankalari; hastalikli organlarin
degistirilmesi icin ve dmriin uzatilmasi i¢in yeni or-
gan olusturmaya yonelik hiicre depolanmasi

« Diistince sistemi ile yonetilebilen genler

» Hastaliklarla miicadelede akilli bakterilerin kullanilmast
o Omiir uzatma tatilleri

« Gen bankalari

Dikkat edilmesi gereken, teknolojiyi adapte eder-
ken alt yapinin dogru olusturulmasi, ihtiya¢ duyulan
teknolojiye yatirim yapilmasi ve teknolojiyi kulla-
nacak personele giiclii ve siirekli egitimin verilme-
sidir. Degisimin ayni zamanda aliskanliklarimizda
ve yasam bicimimizde degisiklik talep ettigini unut-
mamaliy1z.

Saglikl1 geleceklere...
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Teknoloji, tipta ve saglik
uygulamalarinda bugiin
hayal bile edemeyecegimiz
gelismeleri hizmetimize
sunacaktir. Damar icinde
calisacak uzaktan yonetilen
nanobotlar, akillt ilaglar,
kemik zamklari, hareket eden
ameliyathaneler, 6n biiro
robotlar1 oniimiizdeki birkag
on yilda hayal olmaktan
¢tkacaktir.
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SURECLERI
GECMISTEN GELECEGE ANATOMiI MUHENDISLIGI

Cerrahi prosedurlerin zorlugu sebebiyle gerceklestirilemeyen veya basarisiz olan ameli-
yatlar, yapisinin karmasikligi nedeniyle imal edilemeyen implantlar, engellenen yasamlar,
kaybedilen hayatlar hizla tarihe gomuluyor.

olarak goriildiigli bir donemde, Andreas Vesalius

gorsellestirmenin giiciine inaniyordu. Insan
viicudunu segmentlere ayirarak en ince detayina ka-
dar arsivledigi calismalari, anatomi miithendisliginin
yapi taslarini olusturdu. Bugiin geldigimiz noktada,
gelmis gecmis en karmasik mithendislik harikasi olan
insan bedenine yasam kalitesi katmak amaci ile tib-
bi bilimler ve miihendislik disiplinlerinin kesismesi
sayesinde sunulan cOziimler, {iretilen iirlinler, ha-

Bundan 500 yi1l once, tibbi disseksiyonlarin tabu
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yat kurtariyor, bilimi ve insanlig1 ivmelenerek ileri
tastyor.

Bu denli karmasik bir yapiy1 taklit edebilecek fonksi-
yonel “yedek parcalar” iiretme prosediiriinde en
ileri goriintiileme, tasarim ve imalat teknolojilerinin
birlestigini goriiyoruz. Bilgisayar destekli anatomi
miihendisligi uygulamalari, 3 boyutlu katmanli {ire-
tim teknolojilerinin sagladigi tasarim serbestisi ve
kalite sayesinde imkansizdan gercege dontisiiyor.



Diinya literatiiriinde bu proses, kisiye ozel protez,
ortez, implant tasarimi ve {iretimi olarak kendine yer
buluyor.

Cerrahi prosediirlerin zorlugu sebebiyle gerceklestirile-
meyen veya basarisiz olan ameliyatlar, yapisinin kar-
masiklig1 nedeniyle imal edilemeyen implantlar, en-
gellenen yasamlar, kaybedilen hayatlar hizla tarihe
gomiiliiyor.

Artik yeni bir doneme sahit oluyoruz.

Uc Boyutlu Tasarim ve
Katmanli Uretim ile
Biyomedikal inovasyonlar
Yalnizca Hayal Guicu

ile Sinirli

Kisiye 0zel protezler trafik kazasi, kanser, atesli silah
yaralanmasi basta olmak {izere kemik dokusu icin ih-
tiya¢ duyulan ve standart yollarla yapilmast miimkiin
olmayan, her bir hasta icin ozel olarak tasarlanan ve
iiretilen viicut i¢i protezleridir. Her insanin anatomik
yapisi birbirinden farklidir ve standart protezlere ayni
sekilde uyum gostermez. Hastalarin iyilesme siireci
ise implantin uyumlulugu ile dogrudan baglantilidir.

Implant vyiizeyi ile kemik yiizeyinin birbirine uyu-
mu hizli kaynasmayi (osseointegrasyonu) saglarken,
standart protezlerde olusan bosluk ve uyumsuzluklar
ise enfeksiyonlara zemin hazirlar, kisa donemde este-
tik acidan kotii sonuclara sebep olurken uzun donem-
de yenilemeyi gerektirir.

Kisiye 0zel implantlara hayati 6nem tasiyan ve es-
tetik sonuclar istenen bolgelerde siklikla ihtiyac du-
yulmaktadir. Ancak travma sonucu, kansere bagli,
dogustan gelen (konjenital) ya da idiopatik sebeplerle
olusmus kemik hasarlarini tedavi i¢in yapilan ameli-
yatlarlarda standart implantlar uygun olmayabilir veya
ihtiyac duyulan implantlar hemen bulunamayabilir.
Kisiye 6zel implant uygulamalari radyoloji, anatomi,
patoloji gibi altyapilar1 gerektiren, ileri miihendis-
lik ve tersine miihendisligin birlestigi yeni tasarim
metodlartyla yapilan ve 3D iiretim teknolojileriyle
tiretilen, multidisipliner bir calismadir.

Bugiin, tasarim, modelleme ve imalattan olugan bu tekno-
loji sayesinde yapabilecekleriniz hayal gliciiniizle sinirlidir.
Hastanin kendi medikal goriintiileme datasindan,
kendi viicut parcasinin birebir mimetigi modeller
olusturulabilmekte ve 3 boyutlu katmanli iiretim
sistemlerinin sagladi§1 ylizey karmasikligi, detay

sinirsizligl ve kalite sayesinde gercege donistiiriile-
bilmekte; {izerinde medikal cihaz ve implant tasarla-
nacak modeller haline getirilebilmektedir.

Biyouyumlu malzemelerin katmanli imalat metod-
larinda kullanimi ile hastada uzun yillar fonksiyo-
nel islev gorebilecek ve hayat kalitesini yiikseltecek
tasarimlar gerceklestirilebilmektedir.
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ILk Adim: Tasarim

Diinyanin ilk ve tek ii¢ boyutlu anatomi miihendisligi
yazilimi Mimics Innovation Suite ile, MR, 3 boyutlu
Ultrason, BT, mikro BT goriintiilerinden elde edilen
data sanal ortamda 3 boyutlu modellere cevrilerek seg-
mentasyonu gerceklestirilir. Boylece belirli bir anato-
mik yapinin 3 boyutlu bilgisayar destekli tasarim
modeli cikartilir. Tasarim modelinin, cerrahi bir
prosediirden Once cerrahlara saglayacagl giiven ve
rahatlik tartisilmazdir. Tasariminiz sanal ortamda ne
kadar gercekgei olursa olsun; elinizde tutabileceginiz
gercek bir modelin yerini tutamaz. Bu sayede, kar-
magsik ve riskli prosediirlerin provasini dnceden
yapabilir, gercek operasyon esnasindaki riskleri mini-
muma indirebilirsiniz.
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Kisiye Ozel Protez Imalatinda Kat-
manli Uretim Teknolojileri

Klasik imalat yontemleri ile hastanin karmasik
doku yiizey yapisina anahtar-kilit iliskisinde uyum
gosterebilecek parcalar iretilmesi olduk¢a zor ve
maliyetlidir. Dokiim ve CNC tezgahinda isleme gibi
islemlerin tamamlanmasi uzun bir zaman almasina
ragmen istenilen yiizey kalitesine ulagamama riski
hayli yiiksektir.

3 Boyutlu yazicilar hayatimiza gitgide daha fazla
giriyor ve cerrahlar bu teknolojiyi hastalarinin ih-
tiyaclarini karsilamada adeta terzi gibi kullaniyor.
Kisiye 0zel implantlar CMF, ortopedi, plastik cerrahi
ve norocerrahide yogun olarak kullanilabilirken, vii-
cut icerisindeki diger kullanim alanlar1 ancak hayal
glciiniizle smirhdir. Artik kardiyovaskiiler alanda
ya da solunum yollar1 defektlerinde de hastaya 0zel
yazilimlar ve katmanl iiretim teknolojileri kullanil-
maktadir.

Viicudun farkli bolgelerindeki anatomik yapilar icin
teknik ozellikleri birbirinden farkli biyouyumlu mal-
zemeler ve biyobozunurlar gelistirilmistir. Viicut
icerisinde tamamen kaybolabilen biyomateryaller,
biyoseramikler, dayanlikli titanyum , cesitli titanyum
mesh yapilar ve biyouyumlu kompozit malzeme
cesitlerinden iiretilebilen kisiye 6zel implantlar, kul-
lanim yerine gore cerrahlar ve miihendislerin karar
verdigi malzemelerden {iretilirler.

Tiirkiye’nin ilk biyomedikal
miihendisligi firmasi olarak
diinyada ve Tiirkiye’de plaster
bazli toz malzeme ile medikal
model tiretimini bir is modeli

haline getirerek bir ilke imza
attik.




Tiirkiye’'nin saghgma
kalbini verenler...

Saglikta Sosyal Sorumluluk Odiilleri - 2016

Saglikta sosyal sorumluluk 6diilleri, 1 Haziran 2016
tarihinde Istanbul’da diizenlenecek térenle, basarili "
faaliyetleri ve calismalariyla alaninda 6ne ¢ikan kisi Y
ve kuruluslara takdim edilecektir.

Saglikta Sosyal Sorumluluk Odiilleri 2015 sahiplerini buldu

Sagliga En Fazla Katki Yapan Vakif Odiilleri:

Bedrettin Dalan
Istek Egitim Vakfi Kurucu Bagkani

Mehmet Ali Aydinlar

Acibadem Saglik ve Egitim Vakfi Bagkan1 Tij rk iye’n in Kalbi

Prof. Dr. Mehmet Haberal
Haberal Egitim Vakfi Genel Bagkani

Prof. Dr. Ridvan Ege
Tirkiye Trafik Kazalar1 Yardim Vakfi Bagkani

Semahat Arsel
Vehbi Kog¢ Vakfi Miitevelli Heyeti Bagkan

Saghk Goniillilleri 1 Kulell Sokak No: 5711, G.OP, ANKARA | 731244691 14 F 312 44691 17 I www saglikgonulluleriorg | info@saglikgonulluleri org




isan 2016




Aslen miuhendis olan Prof. Sadik Esener Amerika’nin en onemli kanser merkezlerinden Kni-
ght Kanser Enstitusu'nun erken teshis programinin basina getirildi. Prof. Esener’in kanser
arastirmalari ile olan ilgisi esini ve annesini birka¢ ay arayla kanserden kaybetmesinden
sonra derinlesti.

adik Esener kariyeri boyunca birgok farkl

alana onemli bilimsel katkilar saglamis biri. Son

yillarda ise calismalarini kanserin tedavisinde
kullanilan asilarda nano pargaciklarin kullanimina
ve de kanda bulunan tiimor hiicrelerini tutan mikro
baloncuklara yogunlastirdi. Esener bu donemde bir
ara Ulusal Kanser Enstitiisti (NCI) tarafindan finanse
edilen Kanser’de Nanoteknolojik Miikemmellik
Merkezi’ni de yonetti.

Knight Kanser Enstitiisii’niin bagkani Dr. Brian Druker
Esener icin “O boylesine 6nemli bir programa liderlik
edecek cok sinirli sayidaki bilim adaminin sahip
oldugu beceri, deneyim ve istek kombinasyonuna sa-
hip bir lider” diyor ve “Bu program ile hedefledigimiz
temel konu erken teshiste yeni bir ¢igir agmaktir”
diye ekliyor.

Esener’in oniindeki en heyecan veren konu doktor-
lar1 cogu zaman asir1 teghis tuzagina diisiirebilen ya
da zararsiz tiimorlerin alarmini verip gereksiz teda-
vilere sebebiyet verebilen klasik teghis yontemleri
(mamografi ve PSA gibi) yerine ¢ok daha dogru ve
giivenilir erken teshis metodlar gelistirmek.

Kansere benzeyen hiicrelerin bir ¢ok saglikli insanin
viicudunda da oldugu ve dolayisiyla dogru erken teshis
imkani yakalamay zorlagtirdig1 bilinmektedir. Otop-
si calismalar1 ornegin, kirkli yaslardaki kadinlarin
%40’inda meme kanseri hiicreleri gozlemlendigini
ancak bunlarin sadece %2’sinin tehlikeli tiirden
oldugunu gostermektedir. Yine benzer calismalar
60-70 yas grubundaki erkeklerin dortte birinde gizli
prostat kanseri hiicreleri bulundugunu gosteriyor ki
bu hekimlerin bu yas grubundaki yasayan erkeklere
koyduklari teghisin ti¢ kati1 boyutundadir.
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Aslinda zararsiz olduklari halde rontgen ya da
laboratuvar tetkiklerinde siipheli olarak degerlendi-
rilen hiicreler dogal olarak abartili teghise, abartili
teshis de cogu zaman gereksiz cerrahi, kemoterapi
ve radyoterapi ile sonuclanabilmektedir. Kanser-
li hiicrelerin ne gekilde kendilerini belli ettikleri
hala bir sir olarak durmaktadir. Bu sir perdesini
aralamanin tek yolu kanser hiicrelerinin onlari saran
dokularla ne zaman ne sekilde etkilesime girdikleri-
nin ve ne zaman biiylime egilimine girdiklerinin kesfi
ile miimkiin olabilecektir.

Esener, kanser hiicrelerinin olusumunu etkileyen
molekiiler kesifleri yapacak programin lideri olarak
bu yeni gorevine basliyor. Program su ii¢ kritik
bilegeni ongoriiyor; kanserli hiicreleri erken tespit
edebilmek icin biyoloji, bu tespitleri tam olarak
tanimlayabilmek i¢in teknoloji, ve yeni erken tegshis
yontemlerinin test edilebilecegi yiiksek risk gruplari
ile yapilacak deneysel caligsmalar. Esener yapacaklari
calismalarin elektronik bilgisi, optik bilgisi, biyoloji
ve kanser tibbi bilgisi gerektirdigini soyliiyor ve yine
bunlar1 yapabilmek icin ayni dili konugan farkli alan-
lardan insanlarin bir araya gelecegini ekliyor.
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“For the greatest benefit to mankind”
Zefieat VoA

2015 NOBEL PRIZE

IN CHEMISTRY

=

“for mechanistic studies of DNA repair”
Az

Biyofizik ve biyokimya profesori olan Prof. Dr. Aziz Sancar tibbin kesfedilmemis bir boyutu
olan DNA onariminin haritalanmasi calismasiyla 2015 yili Nobel Kimya Odiiline layik go-
ruldu. Prof. Sancar, calismalari ile ¢esitli nedenlere bagli olarak zarar goren DNAnin nasil
bazi protein molekdlleri ve bazi enzimler tarafindan onarildigini gosterdi. Bu ¢alismalar
bizi yasayan hucrenin nasil ¢alistigi, kanserin nedenleri ve yaslanma sureci ile ilgili dnemli

ipuclarina tasiyor.

“ Saat sabahin besiydi, uyuyordum, calan tele-
fonu esim act1 ve bana hattin diger ucundaki
kisinin konunun 6nemli oldugunu soyledigini
iletti. Telefondaki kisi bana Nobel Odiiliinii ka-

zandigimi soyledi, uykuluydum tam olarak algilaya-

madim ancak tesekkiir ettigimi ve bunun biiyiik bir
onur oldugunu soyledigimi hatlrllyorum” diye an-
latiyor Aziz Sancar Nobel Odiiliinii haber aligini.

Aziz Sancar 1982 yilindan bu yana North Carolina Univer-
sitesi’nde profesor olarak gorev yapiyor. Odiile layik
goriilen caligmasi temelde giinlilk hayatimizin her
aninda maruz kalabilecegimiz olumsuz etkile-
rin (ultraviyole 1sinlar1 ve cevresel diger faktorler)
DNA'mizda vyarattig1 tahribatin bir hiicresel me-
kanizma sayesinde nasil onarildigini ortaya cikaran

bir calisma. Sancar tam olarak zararli giines 1sin-
larinin tahrip ettigi DNA'nin niikleotit eksizyon ile
onariminin nasil gerceklestigini ortaya koymustur.
Bu onarim sistemi bozuldugunda insanlarin cilt
kanserine yakalandiklarini gostermistir. Ayni za-
manda Sancar bazi maddelerin niikleotit eksizyon
onarim sistemini nasil bozdugunu da gostermistir.
Calismasi kansere sebebiyet verecek DNA tahribati-
na karsi etkili tedavilerin gelistirilmesine 151k tutacak
bilgiler de sunmaktadir. Tiim bunlara ek olarak Sancar
ve arkadaslar1 yaygin olarak bilinen cisplatin isim-
li kanser ilacinin kanserli hiicrelerin DNA’sin1 nasil
tahrip ettigini de kesfetmis oldular. Bu bulgular kan-
serli hiicrelerin nasil daha iyi hedeflenip yok edilebi-
lecegine iligkin ileri arastirmalarin yapilmasinin da
oniinii agmigtir.
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Ceylan Ozyilmaz

Gaziantep Ozel Sani Konukoglu
Hastanesi

Yilin En Basarill Hemsirelik
Hizmetleri Yéneticisi
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GELECEKTE CERRAHLAR
AYNI GUN ICINDE BES
KITADA HASTA AMELIYAT
EDEBILECEKLER

Hastalar agisindan gelecekte tibbin nasil sekillenecegi konusunun en ¢ekici boyutu saniyo-
ruz robotik cerrahi olacaktir. Ginumuzde de onemli mesafenin katedildigi robotik cerrahi
belki de gelecekte hastalarin Ulkeler arasi seyahat etmesine gerek kalmadan, uzaktan ame-
liyatlarini yaygin bir sekilde mimkun kilacak. ABD’de Computer Motion Inc. (ZEUS robotik
cerrahi teknolojisinin ureticisi) firmasi NASA isbirligi ile yercekimsiz ortamda ilk robotik
cerrahiyi gerceklestirdi bile...

errahide ilk kullanilan robot
COIan PUMA 560, videoskopik

cerrahi Oncesi donemde 1985
yilinda, beyin cerrahisinde biyopsile-
rin daha hassasiyetle yapilabilme-
si amactyla kullanima girmistir.
flk laparoskopik kolesistektominin
uygulandigr 1987 yilindan sonra
videoskopik cerrahide robotlarin
kullanimi yayginlagmistir.

flk olarak Computer Motion Inc. fir-
mas! “the AESOP Endoscope Positioner”
adiyla endoskopik cerrahide ses ile
calisan bir robotik sistem gelistirmis
ve 1993 yilinda onay almis ardindan
da “The HERMES Control Center”
ayni firma tarafindan gelistirilmistir.
1998 yilinda piyasaya siiriilen ZEUS,
ameliyat masasina monte edilen iic
endoskopik cerrahi kol ve cerrahi
kontrol {initesi ile endoskopik ro-
botik cerrahide ve koroner bypass
girisiminde tamamen endoskopik
olarak kullanilan ilk sistem olmusgtur.
“SOCRATES Robotik Telecollaboration
System” Computer Motion Inc. fir-
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mas1 tarafindan 2001’ de gelistirilmistir. Boylece
telekomiinikasyon ekipmanlari ve robotik cihazlar
birlikte kullanilarak ilk transatlantik telecerrahi gi-
risim gerceklestirilmistir. Tip alaninda robot kul-
lanimu ile ilgili gelismeler, NASA‘da uzaktan ameliyat
yapabilme ¢aligmalarini baglatmigtir. “Telepresence
Surgery” (telecerrahi) denilen bu calisma konsepti,
robotlar, tip bilimi ve sanal gercekligin (=virtual reality)
kombinasyonu sonucu ortaya cikmistir. Comput-
er Motion Inc. (ZEUS robotik cerrahi teknolojisinin
iireticisi) firmas1 NASA igbirligi ile yercekimsiz or-
tamda ilk robotik cerrahiyi gerceklestirdi. Bunlarin
disinda Integrated Surgical Systems de ilk ii¢ boyutlu
robotik cerrahiyi tibbin kullanimina kazandiran firma
olmustur.

Yakin bir gelecekte cerrahlarin kullanimina girecek
olan ALF-X ve SurgiBot teknolojileri de benzerlerin-
den daha farkli ozellikleri beraberinde getirmeyi
hedefliyor. TransEnterix firmasi tarafindan yakin bir
gelecekte piyasaya siiriilmesi planlanan teknolojiler
kullanim maliyetlerini de diisiirmeyi hedefliyor. Bu
yeni modellerin yakin bir gelecekte yaygin bir sekilde
kullanimi ve telepresence (telecerrahi) imkanlarini
arttirmasi bekleniyor.

Ulkemizde halen kullanimda olan ilk yerli robot ibn-i
Sina ise simdilik sadece iiroloji ameliyatlarinda kul-
laniliyor. Diger ABD yapimi robotlarla ayni mantikta
calisan yerli robot Elmed firmasi tarafindan tiretiliyor
ve yurtdisinda da alict buluyor.
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Bugun, GE olarak dijital bir donusime imza atiyoruz. Bu alandaki yatirimlarimiza yaklasik 5
yil 8nce basladik. Endiistriyel internet ¢dziimlerimiz ile, makinelerin birbirleriyle iletisimini
saglayarak, riskleri ortaya ¢itkmadan ongoruyor ve gerekli tedbirleri alarak isletmelerin daha
verimli, dinamik ve ylksek peformansli bir sekilde calismasini sagliyoruz.

aman icerisinde fikirler degisiyor ve yenilikgilik
bizi yeni, kesfedilmemis topraklara gotiiriiyor.
Buglin tiim diinyada Dordiincii Sanayi Devrimi’ne
sahit oluyoruz. Etrafimizda gordiiglimiiz dev maki-
neler, cihazlar internet ile bulusuyor ve daha akill
hale geliyor. Bir yandan da sanal gercekligin daha
da one cikacagi degisimin esigindeyiz. Sanal gercek-
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lik, yalnizca tek bir sektorii etkilemeyecek. Ameli-
yata hazirlanmaktan, uzayda seyahat etmeye kadar
toplum hayatinin her alanina dokunacak. Dolayisiyla
asil sonuca odaklanip, yeni fikirleri denemekten kork-
mazsak ve imkansiz gormezsek birlikte bir ¢ok yeni
firsat1 deneyimleyecebilecegiz.



Bugiin, GE olarak dijital bir doniistime imza atiyoruz.
Bu alandaki yatirimlarimiza yaklasik 5 yil Once
basladik. Endiistriyel Internet c¢oziimlerimiz ile,
makinelerin birbirleriyle iletisimini saglayarak, risk-
leri ortaya ¢ikmadan ongoriiyor ve gerekli tedbirleri
alarak isletmelerin daha verimli, dinamik ve yiiksek
performansl bir sekilde calismasini sagliyoruz.

Endiistriyel internet, saglik ve bakim hizmetleri al-
aninda gelecegin dijital hastanelerinin ortaya ¢ik-
masina ve ameliyathanelerin, dijital patolojinin,
radyasyon doz monitorizasyonunun ve en yeni egitim
tekniklerinin optimize edilmesine yardimci oluyor.
Diinyanin oncii dijital endiistriyel sirketi olan GE, bu
alanda biiyiime gerceklestiriyor ve bircok farkli alan-
da dijital hizmet, liriin ve kabiliyetlerini gelistirmeye
yonelik calismalar yapiyor. GE’nin Endiistriyel Inter-
net uygulamalari ve ¢oziimleri ise yalnizca sektor icin
gelistirilmis diinyanin ilk ve tek bulut tabanli isletim
sistemi olan Predix iizerinden ¢alisiyor.

Miihendislerimiz, giinii geldiginde bir yara bandi
kadar kiiciik hale gelecek ve buna ragmen hastanin
nabiz, tansiyon, solunum gibi hayati bilgileriyle
diger bilgilerini kesintisiz olarak buluta aktaracak
kablosuz araclar gelistirmek icin calisiyor. Bu 6nem-
li bilgiler bulut tabanindaki yazilimlar araciligiyla
analiz edildikten sonra, dijital ikizlerimizi yarata-
cak ve olas1 hastaliklar ya da kriz durumlariyla ilgi-
li olarak aile doktorlarini uyaracak. Hatta bir adim
ilerisini diisiinecek olursak, yolda yiiriidiiglimiizde
kalp atiglarimizin hizi akilli LED sokak lambalar
tarafindan takip edilebilecek ve bu bilgiler ilgili has-
taneye ulasabilecek. Boylece sokakta yalniz yiiriiyiip
kalp krizi sinyalleri ileten bir kisi icin bir ambulans
gonderilebilecek ve hastaya onceden miidahale edile-
bilecek.

Diger taraftan; dijital saglik ve bakim hizmetleri; has-
tanelerin ilgili boliimlerini ve hekimlerini daha et-
kin bir gekilde birbiriyle baglamanin yani sira, MR ve
BT tarayicilardan gelen veri yiginlarini klinisyenlerin
daha iyi kararlar vermesi, verimliligi artirmasi ve et-
kin bir yap1 ortaya ¢ikarmasi i¢in kullanmak anlamina
da geliyor.

Dijital c¢oziimlere ve vyazilimlara yatirim yaparak
hastanalerin daha iyi klinik, operasyonel ve finansal
kararlar almasini saglamayr amaclayan GE Saglik,
yeni hizmet ve iirtinlerle sektore onciiliik ediyor. Bun-
lardan birkacindan bahsetmek isterim.

Gliniimiizde Cok Kesitli BT sistem-
lerinin gelismesi sayesinde bircok ileri diizey
radyolojik inceleme kolaylikla yapilabiliyor

ancak yapilan biitiin incelemelerde verilen hastaya
verilen x-1s1n1 yani radyasyon, dolayisiyla verilen doz
hasta saglig1 acisindan ¢ok onemli. Bu sebeple {ireti-
ci firmalar, BT sistemlerinin verilecek dozu otomatik
olarak ayarlamasi i¢in gereken yazilimlari gelistirmis
hatta bununla da yetinmeyerek Iterative Rekon-
striiksiyon yontemlerini gelistirerek hasta dozunu
diisiirmek icin biiylik adimlar atmiglardir. GE Saglik,
doz takip ve raporlama ¢6ziimii olan DoseWatch tekno-
lojisi hastalarin aldig1 dozlar1 miimkiin olan en diisiik
seviyeye disiirmeyi miimkiin kiliyor. Bu teknoloji
radyasyon dozundaki degiskenlikleri saptayarak BT
cekim protokollerini standardize ve optimize etmekte
kullaniliyor. Doz takip sistemleri, gerceklestirilen in-
celemeler konusunda cihaz, teknisyen ve ¢ekim pro-
tokollerinin bilgisayarli istatistiksel analizine imkan
sagliyor. Doz optimizasyonu ve Dose Watch tekno-
lojisinin bir diger faydasi radyoloji teknisyenleri ve
hekimlerde kalite konusunda en iist diizeyde farkin-
dalik olusturulmasi ve tibbi personelin arasindaki
olumlu yarigma ve takimdaglik ruhunun en iist diizeye
cikartilmasi.
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MAGIC teknolojisi MR goriintiileme
anlaminda revoliisyoner bir ileriye sicrayis.
Bugiine kadar birden ¢ok sayida sekans (tara-

ma) ile elde edilebilecek alt1 farkli agirlikta goriinti
seti (T1, T2, STIR, T1 FLAIR, T2 FLAIR ve PD agirlikli
beyin goriintiileri), MAGIC ile tek bir taramada ve
licte bir zaman harcanarak cekiliyor. Daha da 6nem-
lisi bu alt1 farkli agirliktaki goriintii setinden degisik
kontrastlarda onlarca yeni set yaratmak da miimkiin;
MAGIC arayliziinde sadece mouse’u kaydirarak TR,
TE ve TI gibi ¢ekim parametreleri degistirilebiliyor,
goriintl kontrast1 degistirilebiliyor. Klasik yaklagim-
da her bir set i¢in ayr1 bir tarama yapilmas: gerek-
tigi goz Oniine alindiginda MAGiC’in mevcut para-
digmada nasil bir farklilik yarattig1 bariz bir sekilde
goriiliiyor. Anlaml sekilde kisalan ¢ekim siireleri ve
cekim sonrasinda farkli kontrastlarda/agirliklarda
goriintli yaratabilme imkaninin klinik verimliligi ve
hasta memnuniyetini ciddi
miktarda arttiracagi ¢ok acik.

Eski tekno-
lojilere  kiyasla daha
distik dozla calisan ve

bu sayede goriintii Kkalite-
sinden 0Odiin vermeden kisa
tarama siireleri sunan yeni MI

 DOSEWATCH

maya yardimct olurken iistiin teshis metodolojisi
dijital ortamda gerceklestirilebilen giiclii analizler
sunar ve kuvvetli bir ag entegrasyonu saglanir. Daha
iyi kanser bakimi saglamada isbirligi ortaginiz olan
Omnyx, bu tip bir tibbi sisteme uyum saglamaniza ve
tiim potansiyelinden faydalanmaniza yardimci olmak
icin ihtiyaciniz olan uzmanlik, egitim ve danismanlik
hizmetlerini saglar.

MR Kardiyak c¢ekim siiresini 60 da-
kika civarindan yaklasik 10 dakikaya, hatta
daha da altina indiren ve boylece ayni cihazda

bir glinde daha fazla hasta taramasinin yapilmasina
olanak taniyan ve kisa tarama zamani ile hasta dos-
tu bir ¢ozlimdiir. Makine kalbin anatomisini, fonksi-
yonunu ve kardiyak akisi gosterir ve sonuclar1 yedi
boyutta - ii¢ uzam, bir zaman ve ii¢ hiz boyutunda -
goriintiileyerek doktorlarin bir kalp atiminda her bir
noktada kan akisinin
hizin1 ve yoOniinii net
olarak gormesini saglar.

ABUS Invenia™ Otoma-
tik Meme Ultrasonu
Sistemi: Yogun meme
dokusuna sahip kadin-
larda (tiim kadinlarin

cihaz1 Discovery IQ, onemli
FDG tasarruflar1 sagliyor. Ci-
haz, diger 6zellikleri bakimin-
dan klasik MI teknolojisinii
gelistirmeye yonelik biiytik bir
adim niteliginde. Konvansi-
yel teknolojilere gore SUV ve
SNR degerlerinde iki kata ka-
dar iyilestirme ve sektordeki
en yiiksek hassasiyet ve aksi-
yel FOV degerleri bunlardan bazilari. Yeni iteratif re-
konstriiksiyon teknigi Q.Clear ile 25 iterasyona kadar
islem hastanin SUV degeri SUVmax degerine ulasa-
na kadar devam eder ve en dogru SUVmax degeri en
iyi goriintii kalitesi elde edilerek 0Ol¢iilmiis olur. Ayni
zamanda tiim goriintilerin birbirine uyumlu olmasi
hastadaki tiimor progresyonunu daha dogru izlemeyi
ve dogru tedaviyi uygulamayr miimkiin kilar.

Kanser insidansinin artig gosterdigi
giinlimiiz diinyasinda ©zel bir uzmanlik icin
gelistirilen ©zel bir {iriin, Omnyx. Diinyanin

neresinde olurlarsa olsunlar, patologlarin kendi
bilgisayar ekranlarindan doku Orneklerini yiiksek
coziiniirliikte goriintiilemelerini saglayan, yeni bir dijital
patoloji ¢oziimiidiir. Son derece otomatiklestirilmis ve kul-
lanim1 kolay Omnyx kesintisiz akigli lam tarayicilar
yiiksek kalitede dijital goriintiiler iiretir. Gelismis
kurumsal yazilim, laboratuvarda is akigini hizlandir-

%40’1) meme kanseri
olasiligi 6 kat artmak-
tadir ve bu tiir hasta-
larda mamografi ile
kanser teshisinde zor-
luklar yasanabilmektedir.
ABUS Invenia sistemi
ile yogun meme do-
kusuna sahip kadinlar-
da meme kanseri teghis
imkani mamografiye gore %35 artmaktadir. 3 boyutlu
ultrasonografi teknolojisi sayesinde mamografinin
tespit edemedigi kanserlerin tespiti miimkiin olmak-
la birlikte bu prosediir kolay, rahat ve X 151n1 icerme-
mektedir. 2 boyutlu veya 3 boyutlu mamografiden
farkli olmak iizere, ABUS Invenia tarama teknolo-
jisi, ses dalgalarini kullanarak memenin {i¢ boyutlu
goriintiistinii vermektedir ve mamografi yerine degil,
mamografi ile birlikte kullanilmasi 6nerilen bir tara-
ma yontemidir.

Global dijital endiistri sirketi olarak, birbiriyle bagli,
iletisim kurabilen ve ongoriilebilir yazilimlara sahip
teknoloji ve ¢ozlimlerimizle endiistriyi doniistiiriiyor
ve kullanicilarimizin ihtiyaclarina yonelik devrimsel
nitelikte yenilikleri gelistirmeye odaklaniyoruz.

(*) ViosWorks iiriinii heniiz Tiirkiye’de ticari satisa sunulmamaktadir.

Adaki cal 7,

Bu iiriiniin Tibbi Cihaz Yonetmelikleri k calis
ilgili gereklilikler yerine getirilmeden piyasaya arz edilemez.

1 —
(i stir;
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IMMUNOLOJISI

Gelecekte hedefimiz kanserde tum evrelerde sifa saglamak; bunun mimkuin olamadigi du-
rumlarda kanseri kronik hastalik konumuna getirebilmektir. Biyo-genetik daldaki gelismeler
ve klinik arastirmalar sayesinde onumuzdeki 20-25 yilda bu yonde olduk¢a onemli adimlar
atilabilecegi tahmin edilmektedir. Immunoterapiyi bu konuda Tiirkiye'nin en fazla s6z sahibi
bilim insanlarindan Prof. Dr. Yesim Eralp’ e sorduk:

Kanser immunolojisi hakkinda genel olarak neler
soylemek istersiniz?

Gilinliik yasamimizda hepimiz yiizlerce kanser hiicre-
si iiretiriz. Ancak yapisal olarak normal hiicrelerden
farkli olan bu hiicreleri bagisiklik sistemi yakalar ve
yok eder. Kanser hiicresi gibi degisik 6zellikler tagiyan
yapilar1 insan organizmasi savasin basinda, daha ilk
karsilasma sirasinda 6zgiin olmayan “asker”lerle kis-
men yokedebillir. Ancak, bagisiklik sisteminin etkin
calisabilmesi icin oncelikle farkli antijenik yapida
olan kanser hiicrelerinin savunma sisteminde asker
gorevi yapan “lenfosit” ad1 verilen hiicrelere tanitil-
mas1 ve sadece bu farkli yapidaki hiicreleri taniyarak
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yok etme potansiyeline sahip “dogal oldiiriicti” isim-
li hiicrelerin gelismesi gerekir. Bu 6zglin bagisiklik
yaniti sayesinde insanin kanserle savasi uzun siireli
ve dayanikl bir savunma saglanarak basarili olur. An-
cak, kanser ilerledikce kanser hiicreleri bu savunma
sistemine kargs1 goriinmez olacak ozellikler gelistirir.
Buna “kacis” ad verilir.

immunolojinin kanser gelisiminde sahip oldugu 6ne-
min 2005’den sonra daha ¢ok anlagilir hale gelmesiyle
birlikte, immunoterapinin de bu hastalikla savas-
ta farkl bir yeri olabilecegi konusu tekrar giindeme
gelmigtir. Giinlimiizde, bir ¢ok kanser tipinde immu-
noterapinin farkli stratejilerle uygulandig1 ¢aligma-

[
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lar biiylik bir hizla devam etmektedir. Bunlarin bir
bolimii meyvelerini vermeye simdiden bagslamis
ve aralarinda malin melanoma, lenfoma, bdbrek
kanserleri ve akciger kanserlerinin oldugu bir grup
hastaliginda tedavisinde immunoterapi onemli bir
yer edinmistir.

immunoterapi yaklagimlarindan bahseder misiniz?

Immunoterapi, konagin bagisiklik sistemini uyararak
kansere kars1 giidiimleme anlamu tagir. iki cesit im-

munoterapi sekli vardir:
1 (efektor) hiicre veya viicudun iirettigi kon-
B vansiyonel silahlarla (sitokin perfiizyonu
ile) kanser hiicrelerine direkt saldiri. Ge¢miste, bazi
kanser tiirlerinde kullanilan Interlokin ve Inter-
feron gibi ilaglar bu grupta yer alir. Bunun yanisira,
daha modern yontemlerle gelistirilerek direkt kanser
hiicresini hedef alan “antikor” yapisinda molekiiller
giiniimiizde bir¢ok kanser tipinde standart kemotera-
pilerin etkinligini arttirarak tedavide ¢cok 6nemli bir
yer edinmislerdir.

Pasif: Kendi savunma sistemimizde yer alan

Aktif: Kanser antijenini gesitli yollarla bagisiklik

2 sistemine tanitarak kanser hiicresine glidiimlii
M konak savunma sistemi olusturmak. Bu grup
icinde “kanser agilar” ad1 verilen ve kanser hiicreleri-
ni iiremeyen hale getirerek, sadece farkli yapilarini
viicuda tanitmaya yonelik bazi hiicre tedavileri yer
almaktadir. Oldukca 6zgiin bir yanit potansiyeli bu-

Kanser hiicrelerine karst
gelistirmemiz gereken
immunolojik yaniti zayiflatan
bu “kontrol noktasi” stirecinin

oneminin ortaya konmasiyla
birlikte, bu mekanizmay1
hedefleyen yeni ilaglar

gelistirilmistir. yy

lunan bu tedaviler kanser hiicresinin siirekli yapisini
degistirebilmesi ve konak bagisiklik sistemini baskila-
masi gibi nedenlerle tek basina kullanildiginda arzu
edilen basariy1 yakalayamamustir.

Kansere Karsi immunolojik Yanit Nasil Olusuyor?

Kansere kars1 bagisiklik yaniti iki asamada gercgeklesir.
Genellikle kanserli dokunun en yakininda yer alan ilk
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lenf diigtimiinde olusan “Priming fazi” ad1 verilen ilk
asamada kanser hiicresi bagisiklik sistemine tanitilir.
Bu durum bir savas sirasinda sehri saran surlarda
on ordu birliginin diismanla ilk karsilasmasi olarak
tanimlanabilir. Bu tanitim islemi sirasinda asker
gorevi yapan hiicreler arasinda 6zel bazi hiicresel
molekiillerin birbirleriyle iletisimi cok 6nem tasir.
Son yillarda kanserli hiicrelerin konagin CTLA-4 &
PD-1 gibi molekiiller yoluyla hiicresel yapilar arasin-
daki baglantilar1 bozarak bagisiklik sistemini bozduk-
lar1 ortaya ctkarilmigtur.

[k agama basgariyla sonuglandiginda, daha uzak do-
kularda ve tiimor etrafi dokularda “efektor faz” adi
verilen ikinci basamak asama baslar. Bu durumda
konagin asker hiicreleri olan “T lenfositleri” artik
kanser hiicrelerini farkli yapilar olarak algilayabilir
hale gelmigler ve onlara giidiimlenmislerdir. T len-
fositlerinin kanserli hiicreleri basarili bir seklide yok
edebilmeleri icin de yine ara baglant: uzantilarinin
birbirleriyle kenetlenmeleri gerekir. Ancak, bu sirada
timor hiicreleri tarafindan iiretilen PD-L1 maddesi T
lenfositleri yiizeyinde bu-
lunan PD-1 duyargasina
baglanirsa bu kenetlenme
islevi engellenir. Bu da bir
onceki fazda oldugu gibi
bagisiklik yanitini zayifla-
tan bir “kontrol noktas1”
islevidir. Bu gekilde kanser

hiicresi tipki radardan
kacan “Stealth” ucaklari
gibi bagisiklik sistemi-

nin savunma etkisinden
kagmus olur.

Kanser hiicrelerine karsi
gelistirmemiz gereken im-
munolojik yanit1 zayifla-
tan bu “kontrol noktas1”
siirecinin O0neminin ortaya konmasiyla birlikte, bu
mekanizmay1 hedefleyen yeni ilaclar gelistirilmistir.
“Immun kontrol noktas1 (check-point) blokaj1” adi
altinda toplanan bu tiir tedavilerin 6zellikleri soyle
Ozetlenebilir:

1. Kanser hiicresini direkt olarak hedeflemez

2. Kanser asis1 veya bagisiklik sistemi habercisi olan
sitokinler gibi konak bagisiklik yanitin1 arttirmaya
calismaz

3. Bagisiklik sisteminin etkisini durduran/zayiflatan
fren mekanizmalarini bozar

Biyolojik tedavi prensibinde mutlaka dikkate alin-
masi gereken bir konu da hedeflenen yanitin alinmasi
icin anahtarin kilite tam uymasi gerekliligidir. Bu
nedenle, cok pahali olan bu tiir tedavilerin tam olarak
etkili olabilecegi hastalik alt-gruplarinin belirlenme-
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si biiyiik 6nem tagimaktadir. Ornegin, mikrosatellit
instabilite sergileyen standart kemoterapi sonrasi
ilerlemis bagirsak kanserli ve tedaviye cok direncli bir
hastalik olan safra yolu kanserinde bu grup ilaclarla
cok iimit verici sonuglar bildirilmistir. Yine akciger
kanserinde ¢ok yakin bir zamanda onaylanmis olan
bu ajanlarin birinin yassi epitel hiicreli tip kanserde
daha etkili oldugu; bir digerinin ise PD-1 proteini
salgilayan kanser tipinde daha basarili oldugu ortaya
konmustur. Ge¢miste 9 aylik yasam siiresi ongoriilen
bir kanser tiirii olan akciger kanserinde bu tedavilerle
hastalarin yaklasik %25-30 kadarinin 3 y1l ve 6tesinde
yasam siiresi saglanabilmesi ¢ok timit verici bir gelis-
medir. Bu tir ilaclarin farkli kanser tiirlerinde daha
etkili oldugu uygun hasta gruplarinin belirlenmesi
icin bircok calisma stirmektedir.

immunoterapi konusunda gelecekten beklentile-
riniz nelerdir?

Kanserde immunoterapi konusunda bircok yeni
strateji gelistirme asamasindadir. Ozellikle PD-1
veya PD-L1 hedefli
ilaclara diren¢ soz konu-
su oldugunda bu ilaclar
anti-CTLA-4 isimli ilaglar-
la Dbirlikte kullanmanin
etkinligi malin mean-
omda kanitlanmis olup,
bircok kanser tiiriinde yeri
aragtirilmaktadir. Bunun
yanisira ek olarak bazi
kanser agilar1 veya GM-CSF
gibi hiicreleri (IFN-gam-
ma) uyaran habercilerle
birlikte veya diisiik doz
kemoterapi ilaclari ile bir-
likte uygulanim konusu
aralarinda pankreas kan-
serleri gibi tedavisi ¢ok gii¢
olan kanser tiirlerinde denenme agsamasindadir. Ayri-
ca farkli bir strateji olarak kanser hiicrelerine karsi
genetik miihendislik yolu ile glidiimlenmis T hiicre
duyargalar1 (TCR veya CAR) ile tedaviler konusunda
yiiriitiilmekte olan bir¢ok ¢alisma bulunmaktadir.

Yukarda Ozetlenen klinik arastirmalarin verileri or-
taya ciktikca immunoterapinin kanser tedavisindeki
yeri daha net sinirlarla ortaya konabilecektir. Gelecek-
te hedefimiz kanserde tiim evrelerde sifa saglamak;
bunun miimkiin olamadig1 durumlarda kanseri kro-
nik hastalik konumuna getirebilmektir. Biyo-genetik
daldaki gelismeler ve klinik arastirmalar sayesinde
oniimuzdeki 20-25 yilda bu yonde oldukca onemli
adimlar atilabilecegi tahmin edilmektedir.



Immunolojinin kanser gelisiminde
sahip oldugu onemin 2005’den sonra
daha cok anlasilir hale gelmesiyle
birlikte, immunoterapinin de bu
hastalikla savasta farkl bir yeri ola-
bilecegi konusu giindeme gelmistin
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kadinlar ve engelliler) saglik hi:

ine erisimini kolaylastirmak ve erken-
teshis, tedavi ile kazanilacak kaliteli
yasam yilini artirmak icin gonallt saglik

hizmetini koordine etmek amaciyla
2005 yilinda kuruldu.

Kuruculari arasinda Siemens, Anado-

lu Saglik Merkezi, Eczacibasi Saglik
Hizmetleri, Tepe Teknoloji, Aclbadem

Tiirkiye’ninKalbi

Saglik Sosyal Sorumluluk Odiilleri

2007 kazananlan

Saglikta Sosyal Sorumluluk Odiilleri N

“bélgelerde ve iht )
da géntllt saghk hizmetinin treti

koordine etme gayretlerini sardt

ktedir.

I . t
_éEnglz =
Bagkani

2
kel
LA

SG-T, saglik alanindaki sosyal sorumluluk projelerini tesvik etmek ve 6zgiin

ornekler olusturmak amaciyla saglik alaninda sosyal sorumluk odulleri vermekte
ve sagligin sosyal sorumluluk calismalarindan daha fazla pay almasini saglamayi

amaclamaktadir.

2008 kazananlan

2009 kazananlan

2010 kazananlar

Saglikta Sosyal
Sorumluluk Bilyik
Odli
Procter&Gamble

/ Bilingli Anne-
Saglikli Bebek Projesi

Saglikta En Bagarili
Sivil Toplum

Orgiiti Odlii

Turk Kardiyoloji
Dernegi/ 12/8
Tansiyonunuz

Kontrol Altinda Projesi

Sosyal
Sorumluluklarini En
lyi Yerine Getiren
Saglik Kurulugu
Oduli

Pfizer /

Toplum Takimi
Projesi

Sagliga En Fazla
Kisisel Katkida
Bulunan Kisi Ozel
Odli

Merhum Kadir Has
Mehmet Ali Aydinlar

Saghk Gonlileri

Saglikta Sosyal Sorum-
luluk Biyiik Odiilleri
Tetra Pak / Saglik Igin
Saglkh Sit Igin

Aygaz / Ayisigr Ay-
gaz'dan

Saglik Isigi

Seyitler Kimya /
Dumansiz

Nefes

Ozel odilller
Eczacibas! Ipek Kagit /
Solo llkdgretim Okullan
Hijyen Egitimi

3M/ 3M Oyun Odalar

Mansiyon Odilii
JohnsonWax Off /
Kaninizi Sivrisineklere
Degil Kizilay’a Bagisla-
yin, Hayat Kurtarin

Sosyal Sorumluluklarini
En lyi Yerine Getiren
Saglik Kurulugu Odilu
Sanovel / Her Yizde Bir
Mutluluk

Actavis / Kadin Atdlyeleri
ve Oyuncak Kiitiiphanesi
Abbott / Tiirkiyem Farket

Ozel Odiiller

Novartis / Saglik
Melekleri

Pfizer / Ellerimizde Saglk

www.saglikgonulluleri.org

Mansiyon Odilii
Roche / Mavi Bisiklet
Kansere Kargl Yol Acik
Lilly / Fark Yaratan
Goziimler

Saglikta En Baganli Sivil
Toplum Orgiitii Odili
Bankalar Birligi / Cok
Yasa Bebek

KVC Risk Platformu /
Kalbinizi Koruyun Iginde
Sevdikleriniz Var

TAPV / Dikkat Bebek Var

Mansiyon Odilii
Bobrek Vakfi / Bobrekle-
rimiz Saglikli mi?

Sagliga En Fazla Gonilli
Katki Yapan Kisi Odiilleri
Merhume Dr. Aysun
Kugikel

Caroline Kog

Sagliga En Fazla Gonilli
Katki Yapan Ekip Odiili
Dr. Arzu Koseli, Meliha
Uluslar, Dr. Serdar Esin
ve Dr. Seckin Atabag'tan
olusan Saglik Bakanlgi
ACSAP Ekibi

Saglikta Sosyal Sorumluluk Biiyiik
Oduld

Saglik Bakanligi / Dumansiz Hava
Sahasi

Sosyal Sorumluluklanni En Iyi Yeri-
ne Getiren Saglik Kurulugu Odiili
Novartis / Annemle Biz Kanseri
Yeneriz

Sosyal Sorumluluklarini En

lyi Yerine Getiren Sivil Toplum
Kurulugu Oduli

Trk Kardiyoloji Dernegi / Kalbini
Sev Kirmizi Giy

Mansiyon Odilii
Sudler&Henessey / Hepatit B'yi
Paylagmayin

Mansiyon Odilii
Ayhan Sahenk Vakfi / Gezici Saghk
Galigmalari

Tegvik Odulii

Denizli Il Ambulans Servisi /
0-6 Yas Grubu Gocuklarda Ev
Kazalarini

Onleme Projesi

Sagliga En Fazla Goniilli Katkida
Bulunan Kisi Odiilii

Tiirkiye Insan Kaynaklan Vakfi
(TIKAV) / Safak Akin

Saglik Gonilliileri Onur Odili
Merhum Prof. Dr. Insan Dogramaci

Sosyal Sorumluluklarini En
lyi Yerine Getiren Sivil Toplum
Kurulugu Oddli

Tirk Bobrek Vakfi

Sagliga En Fazla Katkida
Bulunan Kisi Odiilii

Prof Dr. Sezai Yilmaz

Indnd Universitesi Karaciger
Nakli Merkezi

Sosyal Sorumluluklarini En iyi
Yerine Getiren Saglik Kurulugu
Odlii

Astellas Pharma Turkey

Organ Bagisi ve Nakli Konu-
sunda Gosterdigi Performans
Dolayisiyla,

Organ Nakli Koordinatérleri
Dernegi

Organ Bagisi ve Nakli
Konusunda Bilinglendirmeye
Yonelik Gosterdigi
Toplumsal Sorumluluk
Dolayisiyla,

Ferhat Boratav, CNN Tiirk
Televizyonu Genel Yayin
Danigmani

Organ nakli hizmetlerinin
kurumsal geligimi icin verdigi
destekten dolayl,

Dog. Dr. Irfan Sencan, Saglik
Bakanligi Tedavi Hizmetleri
Genel Mudurt

2011 kazananlan

Sosyal Sorumluluklarini
En lyi Yerine Getiren Sivil
Toplum Kurulusu Odiili
Tiirk Hematoloji Dernegi/
Lenfoma Bilinglendirme
Kampanyasi ile

Sosyal Sorumluluklarini

En lyi Yerine Getiren Kamu
Saghk Kurulusu Odiili

T.C. Saglik Bakanligi Kanser
Savas Dairesi

Sagliga En Fazla Gondlli
Katki Yapan Kisi Odiili
Dr. Sharon Erel

Prof. Dr. Osman llhan

Sosyal Sorumluluklarini En
iyi Yerine Getiren Saglik
Kurulugu Odillii

Novartis / Harekete Gec
Hikayeni Gonder Projesi ile

0Ozel Odiil ve Tegvik Odilii
Tirk Kanser Arastirma ve
Savas Kurumu Dernegi
Mersin il Saglk Miidiirligii /
Kadin Saghgi Projesi
Onkoloji Hemsireleri
Dernegi /

Simdilik Kadin Kadina Projesi
Ankara Sigara Birakma
Merkezi Platformu /

Sigara Birakma Tedavisi
Destek

Programi ile

Saglikta Sosyal
Sorumluluklanini En lyi
Yerine Getiren Kurulug
Odilii

AVON / Erken Teghis Hayat
Kurtanr Projesi




K

L ]

2012 kazananlan

2013 kazananlan

¥
|

2014 kazananlan

2015 kazananlan

Yagam Boyu Bagari Odiilii:
Prof. Dr. Aydin Aytac

Kalp Saghg! Alaninda
Sosyal Sorumluluklarini
En lyi Yerine Getiren
Kurulug Odiilii:

Becel

Kalbini Sev Projesi

Kalp Saghgi Alaninda
Sosyal Sorumluluklarini
En lyi Yerine Getiren

Sivil Toplum Orgiitii Oduili:
Tirk Kardiyoloji Dernegi
Atriyal Fibrilasyon Dernegi

Kalp Saghg! Alaninda
Sosyal Sorumluluklarini
En lyi Yerine Getiren
Saglik Kurulugu Odiilii:
Alvimedica, Tirkiye
Servier llag

Sanofi Tirkiye

Kalp Saghg! Alaninda
Sosyal Sorumluluk

Ozel Odiilleri:

Dog. Dr. Yaman Zorlutuna
& Dog. Dr. Can Ozer
Prof. Dr. Tayyar Sarioglu
Prof. Dr. Binglir Sénmez
Prof. Dr. Mehmet Oz
Prof. Dr. Cevdet Erdal
Dog. Dr. 0guz Tagdemir

Sosyal Sorumluluklarini
En lyi Yerine Getiren Kamu
Saglik Kurulugu Odiili

SB Kanser Savas Dairesi

Sosyal Sorumluluklarini
En lyi Yerine Getiren Ozel
Saglk Kurulusu

MSD Tiirkiye

“Anneler icin Merck”
Projesi ile

Ureme Saghgr Alaninda
Sosyal Sorumluluk Ozel
Odiili

Bayer

“Kontrol Noktasi” Projesi

Ureme Saghgi Alaninda
Sosyal Sorumluluk Ozel
Oduli

Tiirkiye Aile Saghg ve
Planlamasi Vakfi
“Guvenli Annelik”
Projesi ile

Ureme Saghg! Alaninda
Sosyal Sorumluluk Ozel
Odiili

PM Group

“Tipe Sikistirlmig
Umutlar” Tiyatrosu

Kadin Saghgi Alaninda
Sosyal Sorumluluk
Tesvik Odiili

Liv Hospital, Ulus

Sosyal Sorumluluklarini
En lyi Yerine Getiren Sivil
Toplum Kurulusu Odiilii
Tiirk Jinekoloji ve
Obstetrik Dernegi

Ureme Saghgi ve
Infertilite Dernegi

Ureme Sagligina En Fazla
Katki Yapan Bilim Insani
Odili

Prof. Dr. Timur Giirgan
Prof. Dr. Semra Kahraman
Prof. Dr. Mustafa Bahgeci

Ureme Sagligi Alaninda
Tesvik Odulii
Prof. Dr. Billent Urman

Kadin ve Ureme Sagligi
Alanina Yaptiklari

Bilimsel Katkilar igin

Ozel Odul

Dog. Dr. Miinire Erman Akar
Prof. Dr. Omer Ozkan
Akdeniz Uni. Tip Fakiiltesi

Kadin Sagligi Alaninda
Yasam Boyu Basan Odilil
Prof. Dr. Ali Ayhan

Saglik Bilinci Olusturmada
En Bagarill Medya Kurulusu
Odala

Dogan Medya Grubu

Saglik Bilinci Olusturmada
En Bagarili TV Programi
Odla

“Doktorum” Programi

Saglik Bilinci Olusturmada
En Bagarili TV Program
Yapimcisi Odiili

Dr. Aytug Kolankaya

Saglik Bilinci Olusturmada
En Bagarili TV Program
Sunucusu Odulii

Ceyda Erenoglu

Saglik Bilinci Olugturmada
En Basarill Kose Yazan Odiili
Mesude Ergan

Saglik Bilinci Olusturmada
En Bagarih Hekim Odulii
Prof.Dr.0sman Miftiioglu

Saglik Bilinci Olugturmada
En Bagaril Dergi Odiilii
Formsante

Saglik Bilinci Olusturmada
En Basaril Radyo Odiilii
Number 1 FM

Saglik Bilinci Olugturmada
En Bagarili Internet Sitesi
Oddili

hurriyet.com.tr

Saglik Bilinci Olusturmada
En Bagarili Sivil Toplum
Kurulugu Oduilii

LOSEV

Saglik Bilinci Olusturmada
En Bagarili PR/Reklam Ajansi
Odili

gHealthcare

Saglik Bilinci Olusturmada
En Basarili Kamu Kurulusu
Saglik Bakanlig

Saghgin Gelistirilmesi Genel
Miidurlagi

Saglik Bilinci Olugturmada
En Bagarili Kigi Odiilii

Dr. Mehmet 0z

Saglik Bilinci Olusturmada
En Bagarili Saghk Kurulugu
Odiilii

Lilly Tarkiye

Abbvie

Saglik Bilinci Olusturmada
Gergeklestirdikleri Projelerle

Ozel Odile Layik Gérilen
Projeler

Merck Serono

“Basiniza Gelmeden”
Kampanyasi

Abdi Ibrahim

“Dikkat TUZak Var!”
Kampanyasi
GlaxoSmithKline (GSK)
“Kok Hiicre Kardesligi”
Projesi

Philips Healthcare Tiirkiye
Tirkiye'nin Kalp Saghgi
Aragtirmasi

AstraZeneca

“Ben Ergenim” Projesi
Novartis

“MS Yol ArkadasiMSin”
Kampanyasi

Mercedes Benz
“MobileKids” Trafik Egitim
Projesi Kampanyasi

Saglija En Fazla Katki Yapan
Vakif Oddlleri

Bedrettin Dalan

Istek Egitim Vakfi Kurucu
Baskani

Mehmet Ali Aydinlar
Acibadem Saglik ve Egitim
Vakfi Bagkani

Prof. Dr. Mehmet Haberal
Haberal Egitim Vakfi Genel
Baskani

Prof. Dr. Ridvan Ege
Tiirkiye Trafik Kazalar Yardim
Vakfi Bagkani

Semahat Arsel
Vehbi Kog Vakfi Mitevell
Heyeti Baskani

Saglik Goniilliileri - Tiirkiye (SG-T)
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Prof. Dr. Albert Giivenis

MOLEKULER VE
KANTITATIF

GORUNTULEMEYE
DOGRU

Bircogumuz rontgen film donemini biliyoruz. Negatoskop Uzerinde okunan filmlerin kalitesi
yuksek olabiliyordu ancak bu kaliteyi standart olarak elde etmek ¢ok zordu. Dijitallesme ile,
hemen her konuda eski analog sistemler cogunlukla tarihe karisti. Simdi, her yeni teknoloji
gibi, ilerleme bu yeni alanda da devam ediyor. Dijital goruntuleme sistemlerinde daha iyi
¢ozunurluk, hassasiyet ve genel olarak daha yuksek goruntu kalitesi arayiglari suruyor.

lilik, maliyet ve film kalitesinin standartlagsmasi
gibi bircok konuda yararlari oldu. Artik film
tekrar1 sorunu ¢ok daha az yasanmakta.

Gﬁrﬁntﬁlemede dijital sistemlere gecisin verim-

Buglin, klasik film okuma yontemleri dijital ekran-
lar iizerinde biiyiik Olciide stirdiiriilmekte. Ancak di-
jital sistemler farkli bir teknik de sunabiliyor: Kantitatif
gorlintileme. Goriintii mihendisliginde yasanan
ilerlemeler ile, bu alanin hemen her tibbi uzmanlik
dalina yeni olanaklar saglayamaya bagladigini gore-
bilmekteyiz.
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Kantitatif goriintiileme, hastaliklarin hassas bir sekil-
de degerlendirilebilmeleri icin goriintl verilerinden
elde edilen sayisal degerlerin hesaplanmasini icerir.
Bu yontem, tani, tedavi, tedavi yonetimi ve klinik
aragtirma silirecinde kullanilmaya baslanmistir ve
giin gectikce onem kazanmaktadir. Taniya yardimci
otomotik sistemlerin gelistirilmesi de bu calismalara
dahildir.

Kantitatif goriintiileme tekniklerinde arastirmalar
siirerken, goriintiileme sistemlerinde de hizli ilerle-
meler kaydedilmektedir. Klasik Rontgen goriintiileme



tekniklerinden sonra ultrason, bilgisayarli tomografi,
manyetik rezonans goriintiileme, niikleer tip ve op-
tik goriintiileme sistemleri kisa bir zaman igerisinde
rutin olarak kullanima girmistir. Ozellikle son yil-
larda hibrid SPECT ve PET cihazlarinin gelistirilme-
si ve yeni radyofarmasotiklerin kesfi ile anatomik
ve fonksiyonel goriintiilemenin yanisira, molekiiler
siireclerin incelenmesi ~ miimkiin hale gelmistir.
Ayrica elde edilen yliksek dijital goriintii kalitesi
sayesinde, “Kantitatif Goriintiileme Biyomark-
erleri”nin gelistirilmesi miimkiin olabilmistir. Bu
gorlintiileme biyomarkerleri in vivo goriintiilerden
elde edilen, normal veya patojenik stireclerin ya da
hastanin tedaviye yanitinin kantitatif ol¢timlerini
icermektedir.

antitatif goriintiilemenin zorluklari ve yararlar
KKantitatif gorlintiileme klinik deney calisma-

arinda 6nemli yararlar saglamaktadir. Ornegin,
kantitatif goriintiileme biyomarkerleri klinik deney
icin gerekli hasta sayisini diisiirebilmektedir. Ayrica

calisma siiresi ve dolayst ile ilag gelistirme maliyet
ve siireleri azaltilabilmektedir. Klinik 6ncesi ve klinik

molekiiler goriintiileme sistemleri de bu siirece katki-
da bulunmaktadirlar.

Kantitatif molekiiler goriintiilemede, hastaya
verilen radyoaktif maddenin dokulardaki aktivite
yogunlugunun dogru ve hassas bir sekilde olciilmesi
hedeflenir. Ancak bu sistemlerde dogru 6lciim, bircok
fiziksel ve teknolojik sinirlamalar nedeni ile kolay
elde edilememektedir. Ornegin, sacilma, girilti,
atenliasyon, uzaysal coziiniirlik gibi nedenlerle
kesin kantifikasyon yapabilmek i¢in gerek donanim ve
gerek yazilimda ileri tekniklerin kullanimi gerek-
mektedir. Ayrica, arteriyel ol¢iimlerin yapilmasi zor-
luklar arz etmektedir. Halen bu alanda arastirmalar
siirmekte ve kantifikasyonu daha dogru ve isletimi
daha elverisli hale getiren yeni sistemler giin 15181-
na ¢ikmaktadir. Ornek olarak TOF (Time of Flight)
PET sistemleri, organ spesifik SPECT sistemleri ve
yeni diizeltme algoritmalari ile kantifikasyon dogru-
lugunun arttirilmasina yonelik yeni ilerlemeler saglan-
mistir. Yeni detektorlerin kesfi donanimin daha iyi
performans degerleri elde etmesinde rol oynamak-
tadirlar. Hastaya verilen dozlarin azaltilmasina yone-
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lik eniyilestirme cabalar1 da bir yandan siirmektedir.
Daha kiiclik lezyonlarin saptanabilmeleri miimkiin
olmaktadir.

Yazilim tarafinda, diizeltmelerin yanisira ¢ boyutlu
rekonstriiksiyon icin uygulanan OSEM gibi teknikler-
in iyilestirmeleri cabalar1 da stirmektedir. Anatomik
ve fonksiyonel goriintiilerin elde edilmesi icin kul-
lanilan CT, MR gibi diger goriintiileme cihazlar icin
de gorilintii kalitesinin iyilestirilmesi hedeflenmek-
tedir. Diger yandan BT ve MR ile entegrasyon sagla-
manin asilmasi gereken cesitli zorluklar1 bulunmak-
tadir ve bunlar iizerinde ¢aligilmaktadir.

Son donemlerde elde edilen bir gelisme klinik 6zel-
likle oncesi ¢alismalarda yayginlasan hayvan PET ve
SPECT sistemleridir. Bu kiiglik sistemlerde 1 mm ci-
varinda bir uzaysal ¢oziiniirliik elde edilebilmektedir.
Yine yazilim tarafinda, bilgisayar destekli tani
konusunda caligmalar siirmektedir. Ornegin gogiis
ve akciger kanserlerinin tarama caligmalarin-
da hekimlere eslik edecek yazilimlarin ikici bir
radyologun goriisiinii alma siirecine benzer sekilde
calistirllarak  yardimcr olmalar1 hedeflenmektedir.
Klinikte kullanilmaya FDA’in onay verdigi bircok
yazilim bugiin mevcuttur. Bu yazilimlarin hastalara
uygulanan biyopsi sayisini azaltmasi beklenmekte-
dir. Ancak bir dezavantaj olarak sistemlerin iiret-
tikleri yanlis pozitifleri tamamen yok etmesi icin
gerek donanim, gerekse yazilimda yapilmasi gereken
calismalar bulunmaktadir.

Radyoterapi planlamasi esnasinda da kantifikasyon
zaruridir. Bu calismalar esnasinda goriintii kalitesi-
nin 6nemi ¢ok biiyiiktiir. Bu nedenle, cihazlarin ka-
lite kontrol ¢alismalarinin dikkatlice yapilmasi biiyiik
bir dnem arz eder. Ozellikle birden fazla hastane
ile yapilan ve kantitatif klinik deneylerin yonetimi
esnasinda ortak fantomlar ile goriintiileme sistem-
lerinin kalite kontrol ve standardizasyon calismalari
yuriitiilmelidir. Ayn1 sekile radyoterapi uygulanarak
yapilan klinik calismalarda, radyoterapi igin gelistirilmis
kalite kontrol yontemlerinin tatbik edilmesi 6nemlidir.
Aksi taktirde, yapilan calisma gecerli olamayabilmek-
tedir.

Son zamanlarda kantitatif goriintiileme alanina
radiomics c¢alismalar1 girmis bulunmaktadir. Amag,
tibbi goriintiilerden elde edilecek bilgiler ile bir cesit
in vivo patoloji calismasi yapabilmek. Grubumuzda
kantifikasyon dogrulugunun artirilmasi ve radiomics
konusunda calismalar stirmektedir.
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antitatif Goriintiileme Biyomarkerleri
KaBu bolimde ozelikle onkoloji ve noroloji
laninda gelistirilmekte olan biyomarkerlerden
bahsedilmektedir. Karmagik bir donanim, cekim
teknigi ve matematiksel algoritmalar sonucu elde

edilen biyomarkerlerin 6nemli hastaliklarin yoneti-
mini kolaylastirmasi beklenmektedir.

Son donemde arastirilan kantitatif gortintiileme bi-
yomarkerlerden F-18 ile elde edilen radyofarmaso-
tikler ile amiloid plak goriintiilemesinde gecerli
olanlar, kanser taedavisi yanitinin ol¢tilmesi icin
kullanilan FDG-PET/CT biyomarkeri, cesitli
norodejeneratif hastaliklar icin gelistirilen SPECT
biyomarkerleri ornekler arasinda siralanabilir. Bu
ve benzer gelistirilen bircok kantitatif goriintiileme
biyomarkerlerin 6nemli hastaliklarin yonetiminde ve
yeni tedavilerin gelistirilme asamalarinda ¢ok yararl
olacaklar1 beklenmektedir. Kantitatif goriintiileme
biyomarkerlerin gelistirilmesinde tip, biyoloji, medi-
kal fizik ve matematik gibi bircok disiplinden arastir-
macilar birlikte calismaktadirlar. Bu biyomarkerlerin
rutinde vyerlerini alabilmeleri icin gerekli rehber
dokiimanlar su siralarda hazirlik asamasindadir.

Sonug olarak, kantitatif goriintiilemenin ve ozel
olarak molekiiler kantitatif goriintiilemenin, kanser ve
alzheimer gibi onemli hastaliklarin erken tani ve
tedavisinde ve yeni tedavilerin gelistirilmesinde
Oniimiizdeki gilinlerde artan bir rol oynayacagini ve
bunun icin gerekli organ spesifik, yiiksek goriinti
kalitesi ve kantifikasyon hassasiyetine sahip yeni
donanim ve yazilimlarin gelistirilecegini 6ngérmek
mumkiindiir.

TOF (Time of Flight) PET
sistemleri, organ spesifik
SPECT sistemleri ve yeni
diizeltme algoritmalari ile
kantifikasyon dogulugunun
artiritlmasina yonelik yeni

ilerlemeler saglanmgstir. Yeni
detektorlerin kesfi donanimin
daha iyi performans degerleri
elde edilmesinde rol
oynamaktadirlar.
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Enis Sonemel

TIBBI

{

GORUNTULEME

Tibbi goriintuleme, gerek tani gerekse tedavi agisindan kritik 6nem tasiyor. Bu baglamda go-
runtulemede teknolojinin rolu de elbette tartisilmaz. Teknoloji hizla gelisirken saglik sektoru
de en son teknolojik gelismelerden yararlanarak insan sagligini iyilestirmeye odaklaniyor.

Siemens Saglik olarak biz de X-1s1ninin kesfinden bu
yana, hi¢ durmadan gelistirdigimiz yeniliklerle insan
sagligina deger katmay siirdiiriiyoruz. Kurulu ci-
hazlarimizla Tiirkiye’de her giin 200 bin kisinin ha-
yatini etkiliyoruz. Ana hedefimiz her zaman teknolo-
jinin bir adim 6niinde olup saglik sektoriine yenilikler
sunmak.
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Teknolojinin saglik sektoriine katkilar1 arasinda pek
cok yenilikten s6z edebiliriz. Ozellikle molekiiler
teshis, yagsam bilimi cihazlari, bliyiik veri analizleri,
yeni nesil saglik sektori bilisim teknolojileri, bilgi te-
melli saglik, hasta bagi testler ve mobil saglik sistem-
leri alanlarinda 6nemli yenilikler ortaya cikiyor.




Bu yenilikleri gelistirirken en 6nemli unsur hi¢ kusku-
suz hasta giivenligini 6n planda tutmak. Bununla be-
raber daha yiiksek kalite, daha diisiik isletme mali-
yetleri ve daha etkin medikal ¢iktilar1 saglamak iizere
calistyoruz. Hastalar ve saglik sektorii caliganlari
acisindan goriintiileme siireclerini kolaylagtirmak,
daha kesin sonuclara ulasilmasina yardimci olmak

ve tedavi siireclerini hizlandirmak iizere yenilikler
sunuyoruz. Bu yenilikler, en temel beklenti olan teghis
amacl gorlntii kalitesini arttirirken, ayni zamanda
obezite gibi sebeplerle degisen hasta popiilasyonu
ihtiyaclarina, artan klinik beklentilere, hasta konfo-
runa ve tetkik siirelerine de odaklanmakta. Bir baska
kritik konu da tipta kisisellestirilmis tedavi donemine

yogunlasmak. Yenilikci Siemens Saglik teknolojisi,
ilac dozlarinin kisiye 6zel olmasi, sonuclarin daha iyi
siniflandirilmasi ve bunlara bagli olarak tedavide daha
ayirici kararlar alinmasini sagliyor. Gerek diinyada
gerekse iilkemizde, bu yondeki gelismelerin gelecekte

de artarak siirecegini diisiiniiyoruz. Ozellikle niikleer
tip alaninda son birka¢ on yildir kesintisiz devam eden
bir gelisim var. Bu gelisim hem kullanilan maddeleri
hem de cihazlari igeriyor. PET-MR bunun en 6nemli
ornegini olusturuyor. Siemens Saglik Tiirkiye olarak,
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tilkemizdeki ilk PET-MR cihazin1 2015’te kurduk ve
bunun gururunu yasiyoruz. Bu teknolojiyi daha da
gelistirmeye yonelik calismalarimiza da araliksiz de-
vam ediyoruz.

Tiirkiye 0zelinde goriintiileme cihazlar1 pazarina bak-
tigimizda, saglik yatirimlarinda bu cihazlarin payinin
artmaya devam edecegini soyleyebiliriz, ¢linkii niifu-
sa oranla iilkemizdeki medikal goriintiileme cihazlar
hala OECD ortalamasinin altinda bulunuyor. Bu an-
lamda da beklentilerimizin rakamlara yansidigini
goriliyoruz. Siemens Saglik Tiirkiye olarak, 2015 yilin-
da goriintiileme sistemleri alaninda aldi§imiz siparis
sayisinda, 2014’e oranla ciddi bir biiyiime kaydettik.
Ote yandan, bir noktayr daha hatirlatmak isterim:
Sadece o0zel saglik kuruluslarinda degil, kamuda
da goriintiileme pazarindaki yatirimlar artarak de-
vam ediyor. Ayni sekilde {iniversite hastanelerinin
yatirimlari da gecen yila oranla artig gostermekte.

Hic¢ kuskusuz, gerek saglik kuruluslarinin satin alma
kararlarini gerekse sirketimizin pazar payindaki artigi
destekleyen en temel giiclerden biri, Ar-Ge calisma-
lar1... Saglik gibi hem dogrudan insan hayatini etkileyen
hem de teknolojik gelismelerden azami 6lciide yarar-
lanabilen bir alanda faaliyet gosteriyorsaniz, Ar-
Ge’ye de onemli kaynak ayirmak zorundasiniz. Bugiin
saglik teknolojileri bu anlamda miithis firsatlar
vaad ediyor. Siemens olarak biz de en yeni teshis ve
tedavi teknolojilerini sunmak amaciyla yilda 1 milyar
euro’yu agkin bir tutari, diger bir deyisle global ge-
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lirimizin ylizde 8’inden fazlasini Ar-Ge’ye ayiriyoruz.
Ar-Ge merkezlerimizde farkli alanlarda yilda 1.687
bulusa imza atiyor, boylece her is giinii basina 4’ten
fazla yeni patent alabilir konumda bulunuyoruz. Bu
carpici rakamlar da Siemens Saglik’in gerek Tiirkiye’de
gerekse diinyadaki bagarili sonuglarinin altini ¢iziyor.
Bu basarilar, beraberinde gii¢lii bir vizyonu ve iddiall
hedefleri de getiriyor.

Siemens Saglik olarak Tiirkiye’deki hedefimiz, diinya-
da oldugu gibi lilkemizde de saglik kuruluslarinin bir
numarali tedarikgisi ve destekgisi olmak. Tiirkiye’deki
saglik hizmetlerinin gelismesinde bugiinkii rolimiizii
artirarak devam ettirmek istiyoruz. Saglik alanindaki
gelismelerde, PPP projelerinde ve Kamu alimlarinda
aktif rol almaya devam edecegiz. Ana hedeflerimizden
bir tanesi de Tiirkiye’de daha fazla Ar-Ge ve inovasyon
caligmalarinin yapilmasina olanak saglamaktir.

Niifusa oranla iilkemizdeki
medikal goriintiileme
cihazlart hala OECD

ortalamasinin altinda
bulunuyor.




SIEMENS

istanbul‘da
hizmetinizde

Siemens’ten Turkiye’de bir ilk!
Tiim Viicut MR PET Biograph mMR cihazi

siemens.com/mMR

Siemens, teknoloji harikasi 3T MRl ile entegre molekdler
goriintiileme sistemlerini Tiirkiye'ye gururla sunar.
Biograph mMR, hasta goriintiileme, teshis, tedavi ve takip
yéntemlerinizi yeniden tanimlayacak olan, klinik kullanimda
es zamanh MR ve PET imkani saglayan bu ¢igir acan sistem,
simdi Siemens ile hizmetinizde.

Biograph mMR; olagandisti nitelikte gorlintiler alma
potansiyeli ile yeni arastirma alanlari acarak ve siradisi klinik
uygulamalara imkan vererek tanisal gériintiileme vizyonumuzu
genisletecek, saglik hizmeti sunma yontemlerini yeni bastan
yazacak. Siz ilk olarak ne yapacaksiniz?



Sasdlikla Buyuyoruz.

Saglikla biyiyen Arte Tip Merkezi,
veni yasinda ARTE CERRAHI HASTANESI oluyor.

BANKALAR
0ZEL SICORTALAR
VAKIFLAR
TBMM

1920, Cad. No:b1 Cayyeluffnkara

9236 10 01

www.artesaglik.com




uhs saglik profesyonellern ve
yaneticl hekimlerin karyerlerine,
yonetim becerilerinin gelisimine
ve yasarn tarzianna iliskin tm
gincel konulan, haberleri ve
olaylan bulabilecekler
hospitalmanager dergisini
yaymilamaktadir,

Yayincilik

Egitim

uhs Ulkemizde saghk yonetim bilgi
v becerilerinin gelisimi ve sadhkh
politika Gretimi icin Global Health
Conferences olarak ulusal ve
uluslararasi konferanstar
dilzenlernektedir

Gibgoal Health Conlerences
hospiamanager

City of London College
@

Konferans \_

uhs

uhs uluslar arasi konferans ve egitim
alarmnda yaratrmig oldudu markas

Global Health Conferences clarak
City of London College ishirligiile

- 5adlik yonetimi ve isletmeciligi

alaninda diplomal gitim
programlian difzenlemektedir.

! uhs saglik sistemimizde karsilasilan
sorunlann asilmas, uzun vadeli

saglarn sadlik politikalan olusturulmasi
ve aynca saghk isletmelerimizin rekabet
avantajlanin gelistirip, pazar paylanni
arttirarak, etkili ve verimli isleyen saglik
kuruluglan olmalan igin gerskli tim
damsmaniik ve editim hizmetini
vermaktedir,

Kuleli Sokak No:57/1,
G.0.P. - Ankara

Tel :0312 44691 14
Faks : 0312 446 91 17
Mail : info@uhs.web.tr

www.uhs.web.tr



1 EVELL

paylasiyoruz

INSAATTA

arteinsaat.com

EGITIMDE SAGLIKTA

artekoleji.com artesaglik.com
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