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Program

17 Mayis 2001 18 Mayis 2001
08:40-09:00 | Acilis Opening Ceremony =
09:00-09:50 | Panel/Forum Konferans Conference

Marmara: Din, Bugin ve Yarin “Sembollerin Etkinligi”: Giig
Marmara: Yesterday, Today and | Dogum ve Saman
Tomorrow “Effectiveness of Symbols” :
Difficult Labor and Shaman
10:00-11:00 Sozel Sunumlar Oral Presentations
Eszamanl Oturumlar Paralle! Sessions
11:00-11:30 Poster Tartismasi ve Kahve Arasi
Poster Discussion and Coffe Break
11:30-12:30 | Panel Konferans Conference
“Digsarda” hayat var mi? “Hukuk” bunun neresinde?
“Outside”: Is there any living? "Law?” Is it somewhere here?
12:30-14:30 @e Yemegi ve Bahge Etkinlikleri
Lunch and Garden Happening
14:30-17:00 Atolye Calismalar Workshops




CE MaSCo®®® -

ICP - INTRODUCTION TO CLINICAL PRACTICE g

20. Yizyihin baginda
Beginning of the 20" Century

Konferanslar
Conferences
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Ilk Giin First Day
17 Mayis 2001

09:00 - 09:50 Panel / Forum

Marmara : Diin, Bugln ve Yarin
Marmara : Yesterday, Today and Tomorrow

Dr.Nurdan Toziin‘liin ve
Marmara Tip Fakiiltesi Mezunlan De-_.rneéi’nin katilimiyla

Dr.Inci User (Moderator)

Fakultemizin dind, bugind ve gelecedi ile ilgili
dederlendirmelerin yapilacagi bu toplantinin diger
konusmacilari, Kongre haftas! basinda duyurulacaktir.

11:30 - 12:30 “"Digarda” hayat var mi?
"Outside”: Is there any living?

Dr.Nefise Barlas Ulusoy
Dr.Erdal Akalin
Dr.Aytekin Oguz
Dr.Necip Aytug
Dr.Hikmet Cevik

Dr.Nese Imeryiiz (Moderator)

Mezun olduktan sonra farkl alanlarda galisma deneyimi olan
| meslektaslarimizdan, gegmisten gelecede, mesleki olanaklar
[ - ve olanaksizliklara iliskin kisisel oyki ve degerlendirmeler.
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Ikinci Glin Second Day
18 Mayis 2001

09:00 - 09:50 “Sembollerin Etkinligi”: Gig Dogum ve Saman
“Effectiveness of Symbols” : Difficult Labor and Shaman

Dr.Kemal Kuscu :
Marmara Universitesi Tip Faklltesi
Psikiyatri Anabilim Dali

Saglik Egitimi ve Drama Dernegi'nin katiimiyla
with participation of Health Education & Drama Association

Dr.Ahmet Arzik (Moderator)

Tibbi antropolojinin ilk énemii makalelerinden biri, Saghk
Egitimi ve Drama Dernedinin katildigi, yaratici, renkli ve
zihin agici bir sunumla ele aliniyor.

11:30 - 12:30 “Hukuk” bunun neresinde?
v aw?” Is it somewhere here?

Dr.Ahmet Haluk Atalay
Marmara Universitesi Hukuk Fakiiltesi

Hukuk Felsefesi ve Sosyolojisi Anabilim Dall

Saglik Egitimi ve Drama Dernegi'nin katiimiyla L |
with participation of Health Education & Drama Association 7-

Dr.Mehmet Akif Inanici (Moderator)

Tipta sik karsilasilan kimi durumiarin hukuksal poyutlarmin |
tartisiimasi, Saghk Egitimi ve Drama dernedi tarafindan |
hazirlanan dramalarin “hukuksal disseksiyonu” yapiliyor: |
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20. Yuzyiin baginda
Beginning of the 20" Century

Sozel Sunumlar
Oral Presentations

A. Saglik ve Toplum
A. Health and Society
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17 Mayis 2001

10:00-11:00

Ddnem 2 Anfisi
Phase 2 Hall

R

Oturum Baskani Moderatér
Dr.Bahadir Giilltioglu

R

"R “SEKS ISCISI”"NIN BAKIS ACISINDAN: “MUSTERI PROFILI”

1SE OERENCILERININ ERGENLIK CAGINDA KARSILASACAKLARL
'SIKOLOJIK VE FiZIKSEL DEGISIMLER HAKKINDA BILGI DUZEYLERI
. € BILGI KAYNAKLART :

_NIVERSITE GENGLIGININ CINSEL YOLLA BULASAN HASTALIKLAR
- AKKINDAKI BILGI VE TUTUMU

".'53133 :RI;ARKLI MESLEKLERDE EGITIM GORENLERIN BiLGI VE
| Ul

- OMAGNETIC STORMS AND AURORAS: A VISUAL PRESENTATION
TH DESCRIPTION, DATA AND IMAGES.

?_er SL;nle icin ayrilan siire en fazla 10 dakikadir.
'me for each presentations is 10 minutes at maximum.

i
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A3 - S0zel Sunum / Oral Presentation

BIR “SEKS ISCISI”NIN BAKIS ACISINDAN: "MUSTER PROFILi"
Utticii N., Balaban M., Karahiseyin F., Mecidov |.

Girig. Cinsel yolla bulasan hastaliklarin (CYBH) yayiimasinda “fuhus
sektor”tndn etkin bir yeri vardir, Bu baglamda hem “seks isGi“sinin, hem de
“misteri“nin tutumu dnemlidir. Sergilenen davranislardaki riskli faktérlerin

saptanmas) toplum saghigini gelistirmek icin gereklidir.

Amag. Bu calismada transseksiiel bir “seks iscisi”nin, iliskiye girdigi kisiler
hakkindaki dederlendirmelerini almayi amacladik. “Misteri” olarak
adlandirimakta olan bu kisilerin, CYBH hakkindaki bilgi, tutum ve
davranislari konusundaki degerlendirmelerinin, CYBH'dan korunmaya

yonelik spesifik egitim programlarin gelistiriimesinde yararli olacagini
disundlk.

Yontem. Calismamizda bir “transseksiiel seks isGisi” ile derinlemesine
gérisme teknidi kullaniimistir. Baslangicta calismanin odak grup gériismeleri
ile yapiimasi diisiintilmisse de, daha sonra yeterli sayida katiimciya
ulagilamayacagi anlasildidinda, yéntem tek kisi ile derinlemesine goriisme
biciminde degistirilmistir. Yaklasik 1 saat siiren gorismede izin alinarak ses
kaydedilmis, daha sonra kayit ¢dziimlenmis, ortaya gikan metin Gzerinde

tema aragtirmasi yapilmistir. Tematik basliklar altinda derlenen kisisel
gorlsler sunumumuzda yer alacaktir.

Bulgular. Ifade edildigine gére, “miisteri
da ekonomik durum bakimindan birbirind
Kondomun gereklilii ile ilgili bilgi bakimi
kondom kullanmama yéniindeki edilimin
gerekge olarak da cinsel haz duygusunu kisitlamasinin gosterildigi
belirtilmistir. Ancak bilgi sahibi olanlarin, kendilerine kondom kullammi teklif
edildiginde, bunu daha kolay kabul ettikleri séylenmektedir. Bazi
“misteri”lerde, AIDS'in esas olarak yabancilardan bulastigina dair bir

‘i‘nanglan oldugu ifade edilmektedir. Saptanabilen temel temalar arasinda,
sorumsuzluk”, “i

A iki yuzlllik - ifte standartiink” one gcikmaktadir. Cinsellikle
llgili toplumsal tabularin ve korkularin hastaliklarin yayiimasini tetikleyici
ahskan!uklar yarattigi gozlenmistir. '

“lerin gogunlugu evlidir. Egitim ya
en farkh dzellik gostermemektedir.
ndan bir eksiklik olmasa bile

agir bastigi, buna en énemli

§0nug. Elde edilen bil.giléf dahilinde cinsel yolla bulasan hastalklardan

orunmak igin tasarlanacak egitim programlarinin olusturulmasinda,
ni

teliksel calismalara daha fazla agirlik verilmesi geregi ortadadir.




A1l5 - Sozel Sunum / Oral Presentation

LiSE OERENCILERININ ERGENLIK CAGINDA KARSILASACAKLARI
PSIiKOLOJIK VE FiziKSEL DEGISIMLER HAKKINDA BILGI DUZEYLER

VE BILGI KAYNAKLARI
Beyodlu 1., Yildinm R.A., Aslanbas ., Yayla ., Turan Y.

Giris. Ergenlik cagindaki genglerin kendilerinde meydana gelen psikolojik ve
fizyolojik degisimlere karsi ne kadar hazirlikl olduklari, bu cagda meydana
gelebilecek saglik sorunlariyla bas edebilecek egitim ve bilgi diizeyine sahip
olup olmadiklari ve bu konudaki egitimi nereden alacaklar yanit aranmasi

gereken 6nemli sorunlardir.

Amag. Bu arastirmayla lise gagindaki bireylerin ergenlikten kaynakli
degdisimler karsisinda psikolojik ve egitim duzeyiyle ne kadar hazir
olduklarini ve onlara bu konuda verilecek egditimin nasil ve kimler tarafindan
verilecegi konusunda bilgi sahibi olmak ve bu konudaki ¢alismalara zemin
olusturmak amaclanmistir

Yontem. Tanimlayici tipte olan arastirmamiz, hazirlanan anket ile ayni
lisede egitim goren, rastgele secilmis, 17 ve 18 yaslarinda, 109 6grenci ile
yapiimistir. Elde edilen veriler SPSS for Windows programiyla
degerlendirilmigtir.

Bulgular. Arastirmanin baslica bulgular soyledir; 15 yasindaki bir kisinin
ozel arkadas! olup olmamasiyla ilgili soruya, katiimcilarin %60" “olmah”
yaniti vermistir. Ergenlikteki psikolojik degisiklikler hakkindaki bilgi
duzeyiyle ilgili olarak katilimcilarin yalnizca %29,6’si bilgisi oldugu
belirtmigtir. Cinsellik ve cinsel saglik hakkinda verilen cevaplarin % 48,1°i
“emin degilim”dir. Gebelik ve korunma yodntemleri hakkinda verilen ‘
cevaplarin %40,2'si yine “emin dedilim”dir. Bulasici hastaliklar ve korunma
yontemleri hakkinda verilen cevaplarin %46,3 “emin degilim"dir. '
Ergenlikteki degisimler hakkindaki bilgiler kim tarafindan veriliyor sorusuna
verilen cevaplar, %71,3 gazete dergi, %63,9 TV, %88 arkadastir. '

Sonug. Ergenlikle ilgili bilgilerin go§unun yetersiz ve kulaktan dolma oldugu
gfj[illmektedir. Elde edilen veriler 1siginda, calismaya katilan ergenlik '
g@glndaki genclerin kendi sagliklari ile ilgili dogru karar vermeleri konusunda
bir tereddat dogdugu sdylenebilir. Bu nedenle bu dénemdeki genclerin
aileleri, okullar ve uzman kisiler tarafindan ortaklasa ylritilecek
calismalarla bu dénemi ve sonrasini sorunsuz gecirmeleri saglanmalidir.

A
MaSCOm 8
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B3 - Sozel Sunum / Oral Presentation

(JNIVERSITE GENCLIGININ CINSEL YOLLA BULASAN HASTALIKLAR
HAKKINDAKI BILGI VE TUTUMU

Guney M.C., Kanawati B.A., Kara S., Tansuker H.D.

Giris. AIDS, hepatit bagta olmak uzere cinsel yolla bulagan hastaliklar
(CYBH) tiim diinyada oldugu gibi tlkemizde de 6nemli bir saglik sorunudur.
Riskli cinsel davraniglarda bulunmada risk altinda bir grup olan tniversite
genglerinin konuyla ilgili bilgi sahibi olmalari koruyucu galismalarda ilk adim

olacaktir.

Amag.’Tﬁrkiyedeki universite genglerinin cinsel hastaliklar konusundaki
genel bilgi seviyesini belirlemek ve bu konudaki bazi tutumlan hakkinda bilgi
sahibi olabilmek

véntem. Marmara Universitesi Goztepe Kampiisiinde Yabanci Diller
bélimiinde okuyan toplam 105 6grenciye, 40 sorudan olusan ve gozlem
altinda uygulanan bir anket yoluyla agik ve kapali uclu sorular y6neltilmis ve
alinan cevaplar SPSS for Windows programinda dederlendirilmistir.

Bulgular. Anketimize katilan 105 kisinin% 51,4l erkek, % 48,6'si1 bayan,
yas ortalamasi 19,07 %99'u bekar, %38,1'i Emekli Sandigina baghdr.
%45,7'sinin evine giren aylik gelir 250 milyondan azdir. Ankette 28 adet
coktan segmeli ya da dogru yanlis secenekli soru cinsel yolla bulagan
hastalaklar hakkinda bilgi durumunu degerlendirmek igin sorulmustur.
Sonugta ortalama basarn puani 100 tzerinden 55,4 (ss:16,8), en digiik 18
en yliksek 90 bulunmustur. Basarr puanlar ile cinsiyet arasinda istatistiksel
bir iliski bulunamamistir. Basari puani ile cinsel saglik kavraminda kendisini
bilgili hissetme arasinda istatistiksel olarak (p< 0.05) bir iligki saptanmigtir.
Ayrica, genel sagligina 6zen gdsterenler ile cinsel saghigina 6zen gosterenler
arasinda istatistiksel (p<0.05) olarak bir iliski saptanmistir.

Sonug. Tiirkiyede iiniversite genglerinin cinsel hastaliklar hakkinda
yeterince bilgi sahibi olmadigi anlagiimistir. Bu konuda egitim amach
yapilacak calismalar yararh olacaktir.
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OTENAZI: FARKLI MES
TUTUMLARI
Bhais A., Bozkurter T., Cavdarh

LEKLERDE EGITIM GORENLERiN gy, t.
: G VE

B., Kiigiikali .

iris. Otenazi donem dénem giincellesen, konuyla ilgili uz
fg;lr:?n dalgalandlﬁl énemli bir kpqudur. I:le_!drplik mesleﬁinl??.ﬁ';ir g‘§lnda_
hukuki boyutlarinin €n carpici bicimde géranur hale geldigi by ko;uﬂk
zamanda “tibbi uygulamalarda son kararin kimin oldugu” VO'Undaki'taym'
tartigmay! da alevlendirmektedir. Bu aragtirma projesi, 6tenazj kaVraemEI bir
taniming, Turkiye'deki yerine ve olgular Gizerinden tartisilarak baz tib?-ma"
durumlarda hasta adina karar verme yetkisinin kime ait olduguna ”iSki:tdir

Amag. Calismamizda, tip, hukuk ve oteki mesleklerde gruplanan ddrencile
arasinda étenazinin nasil algilandigini, konuyla ilgili bilgi dizeyini ve bak’asr

acilarini saptamayi amacladik.
kiz dogru/yanhs sorusu, kurgusal 3 olgu hakkindaki
ri sorgulayan gorus sorular ve coktan segmeli bir
16-30 Nisan 2001 tarihleri arasinda M.U.
Hastahanesi‘nden 50 intdérn ve asistana, M.U. Hukuk Fakiltesinden 40 son -
sinif 6§rencisine ve bunlara denk diisecek sekilde M.U. Goztepe
Kampusundeki gesitli fakiltelerdeki 50 son sinif 6grencisine uyguladik.

Bulgular. Bilgi 6lgme sorularina verilen yanitlarda bolimler arasi anlamli bir
fark yoktu. Olgu sorularinda istatistiksel farkhliklar vardi. Hastanin
durumundan haberdar edilmedigi birinci olguda; tip fakultesi 6grencileri
basta olmak lizere (%62,0) 6grenciler hastaya Stenazinin “kesinlikle
yapilmamasi” gerektigini savundular. Hastanin stenazi talebinde bulundugu
ikinci durumda dider fakiltelerden olan égrenciler stenazinin “kesinlikle
Xapllmasf’ gerektigini belirtirken, tip ve hukuk fakulteleri dgrencileri.
yapilmasi” gerektigini belirtti. Hastanin bilincinin kapali oldugu uguncd
durumda “makinenin kapatiimasi” yonunde gérus belirtenler cogunlugu -
olusturmaydi.- 6l 8 dsunliesing 1DID6MmI0 ICHISE iplid 936112

Yéntem. Bilgi dlcen se
kisisel degerlendirmele
sorudan olusan anketimizi,

mi :ie il'gr]il'i oldugunu
yle birgok noktada
bir sorunad

Sonug. Farkli mesleklerden 6grencilerin stenazi kavra
ve PIgyugprylaflna dair bildirdikleri goruslerinin birbirleri
SrtustiigiinG gozlemledik. Konuyla ilgili daha spesifik ve belirli
odaklanmis galismalar da yararh olabilir.
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GEOMAGNETIC STORMS AND AURORAS: A VISUAL PRESENTATION
WITH DESCRIPTION, DATA AND IMAGES.

Thomas D.T., Asmaz 8., Oner C.

Introduction. The purpose of this presentation will be to explain the
phenomenon of geomagnetic storms and their effects on our planet. Our

aim is to give information on;

Description of geomagnetic storms.

How geomagnetic storms are produced.

How and why geomagnetic storms effect our planet.

How we observe geomagnetic storms on earth and in space.
How auroras are produced.

How can we photograph auroras.

Other considerations

SIEOH U, 4o/ (1045

Discussion. This presentation will consist of a visual display. The physical,
mechanical and magnetic aspects of geomagnetic storms and auroras will
be explained and information will be given on how to photography these
natural phenomenon’s. The phenomenon produced by geomagnetic storms
- specifically auroras - have long been a topic of interest for the general
public. Films - most recently “Frequency” - have also drawn public attention
towards auroras and their cause. Our presentation will give information on
these reasons, the mechanisms behind auroras and special considerations
regarding their harm on our planet.

Conclusion. At the end of our presentation, members of the audience will

tée aﬁle to better understand aurora formation, geomagnetic effects on the
arth. '
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17 Mayis 2001

10:00-11:00

Dénem 4 Anfisi
Phase 4 Hall

Oturum Baskani Moderator

Dr.Pemra Unalan

1. ALKOL URETIMINDE GCALISANLARIN ALKOL TUKETIMI ILE ILGILI
DUSUNCELERI

2. MARMARA UNIVERSITESI GGRENCILERININ ALKOL VE SIGARA
KULLANMA ALISKANLIKLARI

3. MARMARA UNIVERSITESI HASTANESI DOKTORLARI ARASINDA
SIGARA KULLANMA SIKLIGI VE SIGARA KULLANMAYA ETKI EDEN
FAKTORLER

4. MADDE KULLANIMINDA iLK GUN

ng sunum igin ayrilan siire en fazla 10 dakikadir.
Time for each presentations is 10 minutes at maximum.
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A6 - Sozel Sunum / Oral Presentation

ALKOL URETIMINDE CALISANLARIN ALKOL TUKETiMi iLE iLGiLE
pUSUNCELERI

Sezgin B., Altin O., Topgu E., Gemici E., Cantiirk M.M.

Girig. Ulkemizde alkol kullanimini ortaya koyabilecek farkli gruplar icin
yeterli sayida galisma olmamakla birlikte alkol tiiketiminin giderek arttigi
bilinmektedir. Bu aragtirmada alkol fabrikasinda calisanlarin alkol tiiketimi
ile iligkileri dlgtlmustar,

Amag. Alkol Uretiminde calisan insanlarin alkoliin saglik iizerindeki
etkilerinin ne olglde farkinda olduklarinin belirlenmesi; ve bu tiir bir
fabrikada galigmanin alkol tiiketimi Gizerine etkisi olup olmadigi konusunda,
igcilerin goriglerinin alinmasi amaglanmigtir.

Yontem. Anketi yapmak icin gerekli izin alindiktan sonra grubun 4 dyesi
alkol fabrikasina gitmistir. Mesaiden ¢ikan ve gériismeyi kabul eden fabrika
calisanlaryla yUzylze anket yapilmigtir. Anketimiz 7’si genel 22'si alkol
kullanma durumu ile ilgili olmak (izere anket 29 sorudan olusmus ve 73

kisiye uygulanmustir. Verilerin analizinde SPSS for Windows programi
kullanilmustir.

Bulgular. Anket yaptigimiz kisilerin %89'u erkek, %11’i bayandi. Fabrika
galisanlann biyik gogunlugu (%42.5) ilkokul mezunu idi ve isciydi.
Calisanlarin %32.9'u hig alkol almadidini belirtirken %47.9°u alkol
kullandigini, %19.2'si gegmiste kullandi§ini belirtti. Alkol alanlarin %57.1%
daha gok tatil gtinlerinde alkol aldidini belirtti. Alkol ile iliskisi en ¢ok bilinen
hastalik sirozdu. Alkol kullanmayanlarin %43.8'i kullanmama gerekgesi
olarak dini sebebler, %37.5'i saghdi gerekge gésterdi. Calisanlarin %79.5'i

Ifabrikada calismanin alkol tiketimlerini etkilemedigini soylerken %8'i
arttirdigini belirtti.

Sonug. Ankete katilanlarin buyik cogunlugu fabrikanin alkol kullanimlarini’
etkilemedigini sdylerken; arttirdi§im séyleyen 8 kisi alkol fabrikasinda
calismanin alkol kullanimi icin bir risk faktéri olabilecegi fikrini dogurdu. Bu
ylzden calisanlarin (alkol-saglik) konulu bir seminer ya da ilanlarla
bilgilendirilmesi uygun gériildi. ‘
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MARMARA UNiIVERSITES} OGRENCILERININ ALKOL VE SiGARap
KULLANMA ALISKANLIKLARI o

Seving M., Bingél D., Dagli K., Aydin Y.

Girig. Alkol ve sigaranin birgok hastaligin risk faktorierinden

! oldugu
bilinmektedir. insan saghg Uzerinde tehdit edici etkileri buly

(2121'i 1.sinif, 1941’ 4, sinif) Gzerinde yapilan bir arastirmada by
6grencilerin “%97,7'sinin sigara kullandigi ve sij

%81,3'Uniin giinlik kullanici, %18,7'sinin ise nadir kullanici oldugy
bulunmustur.

Yontem. Sigara ve alkol kullanimi konusunda 13 sorudan olusan bir anket
hazirladik. Anketimizi Marmara Universitesj Goztepe ve Haydarpasa
kampuslerinde ogrenim géren farkl bélimlerden rastgele segilmis 878
dgrenci arasinda uyguladik. Ulasilan 6grencilerin tamam; anketimizi
yanitladi. Uygulama sirasinda égrencilerden kimlik bilgisi talep etmedik.

Bulgular. Anketimize 14 ayn fakilteden katilan 498’ erkek, 380'i kiz 878
ogrencinin %21,6's Tip, %14,3'G Hukuk, %13,3'u Teknik Egitim, %11,4'0
ise Mithendislik Fakiltelerindendir. Katilimcilarin %25,5'i sigarayi, %22,6's|
ise alkolu hig denememistir: %32’si sigarayi, %17,5'i ise alkoli stirekli
kullanmaktadir. %41,5ik bir bélim sigarayi ilk defa 16-18; %30,9'luk bir
bélumi ise 11-15 yaslar arasinda denemistir. Alkoli ilk deneme yasl,

%46,2 ile 16-18 yas grubunda, %30, 1 ile 11-15 yas grubunda olarak
bulunmustur.

Sonug. Bulgularda da gorildigi gibi %30-31ik bir dilim alkol ve sigaray!
ilk defa 11-15 gibi erken yaslarda denemistir. Bu yas grubu ilkégretim -
yillarina rastladigi icin okullarda egitici ve yonlendirici programlarin
artinlmasi daha saglikli bir toplum olusturmamiza katkida bulunacaktir.

Halen sigara ve alkol kullananiara yonelik bilgilendirici programlarin
artiriimasi yararh olabilir.
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MARMARA UNIVERSITESH HASTANESI DOKTORLART ARASINDA
SIGARA KULLANMA SIKLIGI VE SIGARA KULLANMAYA ETKi EDEN
FAKTORLER

Adar S. ,0zkék O., Acar H., Chabou B,

Girig. Sigara kullanimimin saglik tizerine ol
tereddit bulunmamaktadir. Hipertansiyon
hastalikta doktorlarin baslica énerileri aras
Ancak doktorlar arasinda da sigara kullan

an olumsuz etkileri konusunda bir
basta olmak iizere pek cok

Inda sigaranin birakilmasi vardir.
minin yaygin oldugu bilinmektedir.

Amag. Bu arastirma M.U. Hastanesi doktorlar arasinda sigara kullanim
oranini ve sigaraya baglama sebeplerini belirlemeye yéneliktir. Arastimanin
uzun vadeli amaac sigara kullanimina sebep olan faktérlerin en aza

indirgenerek sigarayla savas kampanyalarinda doktorlarin daha aktif rol
almasinin saglanmasidir.

Yontem. Tanimlayici tipte olan arastirmamiza M.U. Hastanesinde glrev
yapmakta olan 104 doktor katilmistir. Veriler doktorlara yuz ylize goriisme

yontemiyle uygulanan anketler aracilidi ile elde edilmis ve SPSS for Windows
programinda analiz edilmistir.

Bulgular. Arastirmaya katilan doktorlarin yas ortalamasi 31,6'drr.
Katilmcilarin %73,1'i erkek, %26,9'u kadindir. Doktorlarin %56,7’si dahili
bilimler, %29,8'i cerrahi bilimler, %13,5'i temel bilimlerdendir. Anketleri
cevaplayan doktorlarin %54,8'i sigara kullanmazken,%45,2’si sigara
kullanmaktadir. Sigara kullanimi cinsiyete ve iniversite hayati boyunca
kalinan yere gére anlaml farklilik gostermektedir. Erkeklerde sigara
kullanimi %52,6 iken kadinlarda sigara kullanimi %25'tir. Universite hayati
boyunca arkadaslariyla evde kalanlarin %55'i evde yalniz kalanlarin da
%63,6'sI sigara kullanmaktadir. Arastirmaya katilan hekimlerin %13,7si_
sigarayla savas kampanyalarinda aktif rol oynamistir.

Sonug. Sadlikh bir yasam igin ¢alisan doktorlar arasinda sigara kullanim

orani oldukga yiiksek ¢ikmistir. Bu (izerinde énemle durulmasi gereken bir
noktadir.,



—

001
ICP - INTRODUCTION TO CLINICAL PRACTICE Ma$ COZ &

B12 - Sdzel Sunum / Oral Presentation

MADDE KULLANIMINDA iLK GUN
Arican B., Asmaz 0., Emir A., Karim W.

iris. kullanimi tim diinyada hizh yayilim gosteren, tlkemiz icin de
gigésrerggggyen bir sorun olarak dikkat cekmektedir. Madde kullanim
ozellikle gengler arasinda yayginlagmaktadir. Ilk kul_la_nlm hangi amagla
olursa olsun, kilit 5nemdedir. “'Klinik Uygulamaya Girig" programi
kapsaminda yiritilen bu gaismada, Madde Kullaniminda Ilk Giin*
tzerinde odaklamlmigtir. -

Amac. Bu arastirma, madde kullamininda ilk gliniin bazi ortak 6zellikler;
olup olmadiginin, varsa bu ozelliklerin tamimlanabilmesi amaciyla
yurittlmustir. Calismamizin, gengler, onlarin aileleri ve madde kullanimy jje

ilgili gorevler ylriitmekte olan uzmanlar igin aydiniatici bazi bilgiler
saglayacagimi umduk.

Metod. Calismamiza 16'si kliniklerde tedavi géren bagimli olan, 16'si da
herhangi bir klinikte tedavi gormeden madde kullanan gesitli yastan 32 kisi
dahil edilmistir. Bu amagla madde kullaniminda bagimlilara yénelik tedavi
verilen iki farkh klinik ziyaret edilmis, izin alindiktan sonra uygun duurmdaki
hastalara anketler dagitilmis, gézlem altinda doldurulmasindan sonra
toplanmistir. Herhangi bir klinikte yatmadigi halde madde kullanmis oldugu
ya da halen kullanmakta oldugu bilinen 16 kisi de calismaya dahil edilmistir.

Bulgular. Arastirmamizin sonucunda, anketi uyguladigimiz iki grubun,
ozellikle agik uglu sorularda, diisiincelerinin birbirlerinden oldukga farkl
Jlduklarnini gérdiik. Ayrica, grubumuzdaki kisilerin blyiik gogunlugunun ilk

=fa 18 yaginda bir madde denediklerini, ilk tanistiklan maddeninse %71.9
raninda esrar oldugunu saptadik.

onug. ileride yapilacak cali
astirmamizda ortaya
‘stunlyoruz.

smalarda, madde kullaniminda ilk giintin
cikan ozelliklerin dikkate alinmasinin gerektigini
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iLKOKUL OERETMENLERINDE SES SAGLIGI: SESE YANLIS VE uzyp
SURELT KULLANMANIN ETKILERI

Topuz M., Ginay S., Erbag M., Tellioglu A. S.

Giris. Ozellikle ilkokul o6gretmenlerinin, meslekleri geredi uzun siireli ve
yuiksek ses kullanmay! gerektirecek bign:ndgz gallsnj_aularl, zaman -I.(;Inde baz
ses saghigi sorunlarina yol agabilmektedlr._ I.lkokul ogvreEmenIe:_-u uzerinde
yapilan bu arastirma, ilkokul 6gretmenlerinin ses saghgini etkileyen
faktorleri degerlendirmeye yoneliktir.

Amac: Bu calismanin amaci ilkokul ogretmenlerinin mesleki aktivitelerinin
ses sagliklar lizerindeki etkisini belirleyerek, bu konuda gerekli egditimin
verilmesini ve 6gretmenler icin ses saghgr agisindan elverisli ortamlarin
hazirlanmasina katkida bulunmaktir.

Yontem. Ug farkli ilden toplam 162 ilkokul 6gretmenine uygulanan
arastirmada tanimlayici yontem kullanildi. Anketlerin uygulanmasi esnasinda
katiimailarla yliz yize gortguldd.

Bulgular. Anketimize katilan ilkokul 6gretmenlerinin %32'si 20-30 yildir
6gretmenlik yapiyor ve %88,9'u glinde 6-8 saat derse giriyor. Katiimcilarin
%34,6'sinin sinif mevcudu 31-45 6grenci arasinda, %64,8'i derslerde
cogunlukla yiksek sesle konusmak zorunda kaliyor ve %66,7'si bunu
siniflarin kalabalik olmasina bagliyor. Ogretmenlerimizin %69,8'inin
bogaziyla ilgili sikayeti var ve %63,8'inin bu yil icinde sesi kisilmig. Fakat
ogretmenlerin %44,1'i ses problemi olmasina ragmen doktora gitmemis ve
bunlarin %55,3'U kendisine bitkisel gay tedavisi uygulamis. Doktora
gidenlerin ise %66,7'sinden az konusmasi istenmis. Ogretmenlerin %69,8'i
sesi yormanin zararini bilirken ;%55,6s1 sesini dogru kullanmayi, %66s! da

ses k|s:kh§|n yol agacadi sorunlari bilmedigini belirtiyor. Katihmecilarin
%75,9'u bu konuda seminer verilmesi taraftari.

Sonug. Ogretmenlerde ses rahatsizliklarinin, siniflarin kalabalik olmast,sesi
yormak, ders saatlerinin yogunlugu gibi birgok etkenle alakali olarak sika
gorildigi; fakat Pu konunun {zerinde -bilgiszlik ve ihmalkarlik gibi
nedenlerle- geregince durulmadigi kanisina vardik. Bu konuda, dogru ses

I\j:lrl;:lmm tekniklerinin kullaniimasi ve bunun icin egitim verilmesi geredi
r. o \
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BANKA MEMURLARINDA STRESIN SOSYAL YASAM VE SAGLIK
UZERINDEKI ETKILERI

Basaran R., Abdullayev T., Ozsoy Z., Durak Y.

Giris. Stresin giinlilk yasamimizdaki yerini ve giinliik yagamimizi nasil :
etkiledigi géz éniine alindigi zaman stresin ne derece 6nemli bir konu oldugu
anlasilabilir. Bugiin ve gelecek icin anlagiimasi bir dlgiide etkilerinin

kavranmasi son derece énemlidir.

Amag. Toplumun her kesimini etkiledigi bilinmesine karsin biz stress
konusunu egitimli olan bir gruba uygulamak istedik ve bunun icin insanlarla
iliskisi giin iginde oldukga fazla olan banka memurlarini populasyon olarak
sectik. Elde ettigimiz verilerle, toplum igin ydritdlen calismalara katkida
bulunmayi amagladik. Stresin sebep ve etkilerini anlamak igin
degerlendirmelerde bulunmayi amagcliyoruz.

Yontem. Acik ve kapali uglu sorulardan olusan 27 soruluk bir anket
hazirladik. Soru segeneklerini hazirlarken her kisiye hitap edebilmesi igin
mumkiin mertebe ug noktalari g6z 6niinde bulundurmaya calistik.
Hazirlamis oldugumuz anketi ilgili banka y6netiminin izniyle 93 banka
calisanina uyguladik ve verileri SPSS for Windows programi kullanarak
dederlendirdik.

Bulgular. Anketimize katilan 93 kisinin %68,8'i kadin, %31,2'i erkek olup,

stresi genelde yasam kosullan, huzursuziuk, sikinti olarak tanimmliadilar.

 %42'si sik sik, %46,2'si bazen stresli oldugunu belirtti. Strese iten sebepler
arasinda %66,7'si yasam kosullarini, %63’0 is problemlerini segmistir.

fSopyg. B_ir_is yerinde verimli bir calisma olmasi igin stres asgari diizeye
indirilmelidir. Bunun iginde yasam kosullarinin iyilestirilip, is yerindeki
aksakliklarin giderilmesi gerekir.
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LERININ HEKIMLIGE BAKISI

HUKUK OGRENCI
/o) Bozkurt S.

Konukoglu O., Sekiicoglu K., Yilmaz

iri g lik durumunda tani ve ted
. Saglik konusunda danismanlik ve hasta . A
g;;lrialaar?nda hastanin genel olarak hekimler ve hekimlik me.sle__E]I‘ hakkindaki
dustinceleri 6nemlidir. Ozellikle saglik konusunun hassasiyeti, kisilerin
etkisini teslim ettikleri doktorlari nas)|

saglik-hastalik siirecinde miidahele y kto
kagbul ettikleri, sosyal yagantilarini nasil tanimladiklari, sosyokdlttrel

faktérlerden etkilenen bir olgudur.

Amag. Hukuk Fakiltesinde egitim goren Universite 6grencilerinin, -
doktorlarin yasantisina bakislarini, doktorLara karsi duyduklari gliveni, diger
meslek gruplari arasinda doktorluk meslegini nasil algiladiklarini, kisacasi
doktor denildiginde akillarinda canlananlari saptamak.

Yéntem. Arastirma Marmara Universitesi Haydarpasa Kampiisii ve
Altunizade Erkek Ogrenci Yurdu'nda, 101 Hukuk Fakiiltesi 6grencisinin

katilimiyla anket uygulanarak gergeklestirilmis tanimlayicl tipte bir
caligmadir. '

Bulgular. Aragtirmaya katilanlarin 070.3'U 21-23 yas grubunda, %67,0'si
erkek , %44.0nin bir doktor akraba veya yakininin oldugu bulgulandi. En
saygin ve en sosyal meslek siralamalarinda ilk sirada hukukgularin, en cok
para getiren meslek siralamasinda ise isletmecilerin yer aldigr gorulda.
“Doktor* dendiginde katilanlarin %19°unun akillarina hastalik kelimesi geldi.
Katiimailarin yaklasik yarisi doktorlarin gelirlerini iyi dizeyde gordiklerini ve
bir doktorla evlenebileceklerini, %64.4'U doktorlarin ailelerine ayirdiklan
zamani kismen yeterli bulduklarini belirtmiglerdir. Cogunluk doktorlarin
kiiltiirel, sportif ve sanatsal aktivitelerini orta seviyede bulmus, doktorlari
gi]venilir ve kiltiirli gormelerine ragmen ayni zamanda kibirli, sikici ve
mesledin de yorucu bir meslek oldugunu ifade etmistir. Hemen hepsinin
doktorlarin saglikla ilgili tavsiyelerine uydugu ama ¢ogunun saglik digt
ravsiyelere uymadiklan belirtilmistir. Cogunluk doktorlarin bazen teshis
esnasinda yanildigini disiinilmektedir.

Sonug. S_!nlr!_| ve belirli bir meslek grubuna uygulanan galigmamizin O
gurubun 6zgiin bakig agisini yansittigi goriilmistiir. Bu arastirmanin

desteklenerek daha genis bir kitleye u bl
. ygulanmasiyla dah
sonuglarin elde edilebilecegini d[‘:sﬁnmeiteyiz, iz dshalcRiegil
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MARMARA UNiVERSITESINDEKI DOKTORLAR SOSYAL
YASANTILARINI NASIL BiCIMLENDIRiYOR

Chasan M., Bolat G., Yazici O., Kadak M,

Girig. Meslek yagantisindaki basariyr ve uyumlulugu olusturan faktérler
arasinda sosyal yasantinin 6neminin belirlenmesi

Amag. Temel amacimiz doktorlarin yogun galisma ortami icinde kendilerine

ne kadar zaman ayirabildiklerini gérmek ve bu zamanda neler yaptiklarini
ortaya cikarmaktir.

Yontem. Oncelikle sosyal yasantiyi tanimlayan faktorler ortaya cikarildi.
Olusturulan 19 sorulu anketimiz, Marmara Universitesi Hastanesindeki 79

doktor arasinda uygulandi. Anketler doktorlara dagitilmis ve gézlem altinda
cevaplandiriimistir.

Bulgular. Katlimcilarin %58'i erkek, %42’si bayandi; %85'inin sosyal
yasamlarindan memnun olmadidi saptandi. Bazi doktorlar kendilerini sosyal

agidan gelistirebilecekleri amator fotografgilik ve sinema tarihi gibi konular
bulmustu.

Sonug. Genel olarak ulagilan sonug, doktorlarin %50’sine yakin bir oraninin
yogun tempolarina ragmen kendilerine zaman aylirabilmesidir. Ayni oranda
da ekonomik imkanlarinin sosyal hayatlarini gelistirmede negatif bir etki
yarattigini dile getirmislerdir. Calisma yogunlugunun azaltilmasi, ekonomik
sartlarin dizeltilmesi ve tip alaninda kéklii bir reform hareketinin olusmasi

ile ¢dzimlenebilecek olan bu sorunlar, meslek hayatinda basariya atilan bir
adim olacaktir. '
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MARMARA {NIVERSITESI DIS HEKIMLiGI FAKULTESI
OGRENCILERININ BESLENME ALISKANLIKLARI

Sagnic S., Kaya A., Ozbek M., El H.

Giris. Zihinsel ve bedensel enerjimizi en fazla etkileygn.hu'su5.|ardan biri
beslenme aligkanhgimizdir. Sagliksiz bir yemek strategisnl kisinin bedeninin
hizh gokmesine, hafiza, diisiinme ve kavrama yetenegdinin bulaniklasmasina
neden olur. Bu galisma da snemli bir saghk konusu olmasi nedeniyle geng
kisiler olarak dig hekimligi fakiltesi dgrencilerinin beslenme aligkanliklari

degerlendirilmistir.

Amac. Bu calisma M.U Dis Hekimligi Fakiiltesi 6grencilerinin belirlenen
faktérlere gore beslenme aliskanhklarinin degerlendirilmesi amaciyla

hazirlanmistir.

Yéntem. Bu calisma tammlayic tipte bir galigmadir. Anket M.U.Dis
Hekimligi Fakultesindeki 70 ogrenciye uygulanmistir. Anketler dagitilmis ve
ayni glin geri alinmigtir. Veriler 4 aragirmaci tarafindan bir giinde
toplanmistir. Verilerin analizinde SPSS for Windows programi kullamimistir,

Bulgular. Yas ortalamasi 20.3 olan arastirmaya katilanlarin %54.3'0 kizdir.
Katilimailarin bilyiik cogunlugunun (%68.6) 6gln sayisinin her zaman sabit
olmadigi ve en cok kahvaltiyr (%52.9) atladiklar saptanmistir. Kahvaltiyi
atlayanlarin %20°si cayla, %?7.1'i sigarayla bu 6giind gegistirdikleri,
kahvaltiyl yapanlarinsa en cok (%51.4) ekmek, peynir, zeytin vb. yiyecekler
tukettikleri gorilmistiir. Ogrenciler arasinda fast food aliskanhdi oldukca
fazladir. Fast food tercih etme sebebi cogunlugun (%31.4) fast foodlarin
hizh oldugqnu diistinmesidir. Ankete katilanlarin sadece %3 liik kesimi her
zaman besinlerin kalori degerlerine dikkat etttigi ve % 47.1'lik kesimi
?’flememerde yagi ve tuzu kisith kullanmaya 6zen gésterdikleri anlagiimisgtir.
Kizlarin %76.2 si ,erkeklerin %23.8 diyet deneyimleri oldugunu belirtmistir.
iyet uygulanirken en ok kullanilan yéntemin (%11.4) unlu mamllerden

«aginmak oldugu gézlenmistir. Ogrencilerin © for :
beslenmediklerini dﬂ;t‘]nmektedirg.’ e SIHNEI

Sonug. Yapilan bu calisma sonunda dis hekimligi 6grencilerinin

ogunlugunun &ginleri fast food gibi yi :
v gibi yiyeceklerle irdigi '
beslenmeye gereken Gnemi vermedigi gbri]lmektegd??wrdlgl' ol
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MARMARA UNIVERSITESI HASTANESI AYAKTAN HASTA
MEMNUNIYETI ARASTIRMASI

Aytekin M.N., Taneroglu S., Senol M., Sanlikan F., Samlt H.

Giris. Guniimiizde hastane kalite yonetimini gelisti.rmgye y6ne|il_< calismalar
yapiimaktadir. Bu caligmalar icinde hasta njemnunly%tl oldukga dnem| bi
yer tutmaktadir. Caismamizin bu alanda bir katki saglayacag:

umulmaktadir.

Amag. Amacimiz, Marmara Universitesi Hastanesine bagvuran hastalarin
hastane hizmetlerinden memnuniyetlerini degerlendirmek, memnun olunan
ve olunmayan unsurlar belirleyerek ilgililere duyurmaktir.

Yontem. Anket sorularinin hazirlanma agamasinda bir pilot galisma
ylritilmistir. Bu amacla grup Gyeleri, hastalarin hizmet almak amaciyla
hangi asamalardan gegtiklerini gdzlemistir. Ayrica M.U. Hastanesi Yatan
Hasta Memnuniyeti Aragtirmasi ve internetten alinan anket érnekleri goz
ontinde bulundurulmustur. Anketler hastalara yliz ylze gérisme teknigi ile
uygulanmigtir, Veri toplama galigmalan iki ayn gliniin sabah ve 6gleden
sonrasinda tamamlanmig, anketler blyilik bir cogunlukla hastane gikisinda
ve poliklinik koridorlarinda uygulanmistir.

Bulgular. Anket uygulanan toplam 85 hastanin %48.2si erkek , %51.8'i
bayan, yas ortalamasi 44.6 dir. %65.9'u lise veya Universite mezunu olan
hastalarin sadece %3.5'u okur yazar de§ildir. Sosyal giivencesi olmayan
hastalar %9.4 lik bir dilim olustururken, %76.5 lik bir kismi Emekli Sandig
hastasidir. Hastalanmiz arasinda %5.9 issiz, %29.4 ev hanimi, %24.7
emekli ve %14.7 6gretmen bulunmaktadir. Hastalarin %42.4'G tip
ogrencileri hakkinda fikir beyan etmemis, %78.8'i doktorlarin bilgi ve
becerilerine glivendiklerini soylemislerdir. Son olarak sorulan “Genel olarak
hastanemizden memnun musunuz?” sorusunu hastalarin %77.6 si

memnunum’, %12.9 u‘cok memnunum’, %4.7si memnun degilim ve %2.4
U *hic memnun degilim’ diyerek cevaplamigtir. ' 2.

Sonug. Hastalarin bilyik bir kisminin genel olarak M.U. hastanesinden
memnun ?ldtlklan, memnun olmayan kismin gogunlugunun Universite
mezunu oldugu saptanmigtir, Memr?uniyetsizliﬁin yogunlastigi herhangi bir
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MEDICAL CARE PROVIDED TO UNIVERSITY STUDENTS IN TURKEY:
THE MARMARA MODEL AND AN IDEAL STRUCTURE

Thomas D.T., Oner C., Altas H., Saglam B.

Introduction. Medical care systems are part of the foundations .the_at form
human society. Turkish universities have medical care systems similar to
those in Europe.

Aim. This project aimed to;

« Evaluate - in the eyes of patients - the quality of medical care provided
at Marmara University’s Géztepe Medical Centre.

« Determine if there is socio-economic differences between students who
use the medical centre at Géztepe, and those who do not.

« Determine the ideal structure of medical care facilities provided to
university students in Turkey.

Method. The study was performed on 269 students, representing 1.23% of
the population. Our questionnaire was designed in three sections each with
a separate, specific aim. These aims were; (1) gathering socio-economic
information on the participants, (2) determining the quality of medical care
given at the Géztepe Medical Centre, and (3) determine the ideal structure
of health care given to university students.

Results.

 36.5% of students illegally use the medical centre.

« Insufficient information is being provided about those eligible to use the
medical centre, and about procedures.

« The Goztepe Medical Centre provides an average quality of medical
care.

« The top three important structural features of an ideal medical centre

according to our participants should be; the Waiting Time, Range of
Services, and Ease of application.

C?nclusion. We conclude that minor changes need to be made to make the
Goztepe Medical Centre ideal. Most of the participants are not happy with -

the current medical care system in Turkey, and fundamental changes will
need to be made in this area.
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KRONiK HASTALIKLARDA TEDAViYE UYUM: HASTA VE HEKiIM |
GORUSLERI

Yasar E., Sungur M., Sandodan G., Sarohan A.

- ; ! idi iyi eksiksiz yerine getir
Giris. Tedaviye uyum; doktorun verdigi ted"avn: Sik e me
durusmudur; \Ye hastallk, tedavi ve hastaya 6zgQi belirli faktérlerden
etkilendigi bilinmektedir. Hastanin ve hekimin tedavide saglayacaklar, basar
ve hastaligin prognozu igin gok 6nemlidir.

Amag. Hekimlerin ve hastalanin tedaviye uyumu etkileyen faktorler
hakkinda, gruplar arasi ve grup ici dusince fal']sllliklalj!nl o.rtaya glkarmak;
ve bu yolla uyumda ortaya gikan problemlere ¢oziim Onerileri Uretmektir,

Yontem. Yapilan 6n arastirma sonucunda sorular hazirlandi ve bu sorular
hastalar ve hekimler igin iki ayri anket halinde Ui hastahanede uyguland,,
Ankete katilanlardan formu kendileri dolduramayacak durumda olanlara
anket yiiz yiize uyguland, digerlerine anket dagitildi. Sonugclar SPSS for
Windows (v.10.0) bilgisayar programiyla analiz edildi.

Bulgular. Ankete 81 kronik hasta ve 32 hekim yanit verdi. Hastalarin yas
ortalamasi 46.6'ydi ve basta hipertansiyon (%35.8) ve diyabet (%29.6)
olmak lzere gesitli kronik hastaliklari vardi. Hekimlerin %43.8'i dahili ve
%356.3U cerrahi dallarda caligiyordu. Anket sonucunda hasta ve hekimler
arasinda hangi faktorlerin uyumu etkiledigi konusunda istatistiksel olarak
onemli farkliliklar bulunmustur (p<0.05). Bu faktérler arasinda uygulanan
tedavinin yan etkileri, unutkanlik-ihmalkarlik ve hekimin gilerytzlaliga |
sayilabilir. Hastalarin %73.9'u tedaviye her zaman uydu§unu, %10.1%ise =
uymadigini belirtmistir. Uyumun iyilestirilmesi konusundaki ¢gbziim . |
onerilerinde de hekimler ve hastalar arasinda fark bulunmustur. Hastalarin
%79y hekim-hasta iliskilerini gelistirmeye ydnelik egitim programlarinin

blytik yarar olacagini disiiniirken hekimlerin ancak %37.5'i bu kaniyi
paylasmaktadir, . i

Sonug. Hekimler ve hastalar arasinda tedavi e uyu ( yis
] m konusunda anlayi
farki vardir. Hastalarin tedavi il e

i e Y& uyumunun gelistirilebilmesi icin énce anlay!
birliginin giiglendirilmesi gereklidir. - gelis esi igin 6n yIS
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KADINLARIN MEME KANSERI HAKKINDAKI BiLGI VE TUTUMLARI
Karagéz E., Maras H., Olgun E., Aktas B.

Giris. 20. ylzyihin baglangicindan sonra kadinlarda meme kanseri goérilme
sikhginda buyik bir artig oldugu arastirmalarla gésterilmektedir. Modern
yagantinin beraberinde getirdigi olumsuzluklar arasinda sayilabilecek olan
meme kanseri vakalarindaki artig, erken tani ve tedavi olanaklarinin .
gelistirilmesi yonindeki gereksinimi daha da énemli hale getirmektedir:
Meme kitlelerinin biyiik kisminin kadinlarin kendi kendine muayenesi
sirasinda saptanmakta olugu, konu hakkindaki bilgilenmenin énemini
gostermektedir.

Amag. Bu arastirmanin amaci kadinlarin meme kanseri hakkindaki bilgi ve
tutumlarin dlgmektir. Calismanin sonuglarinin bu hastaliktan korunma ve
erken tani icin yiritiilecek egitim programlarina katkida bulunmasi
umulmaktadir.

Yéntem. Yirmi sorudan olusan anketimizi toplam 375 kadina gézlem altinda
uyguladik. Ulastiimiz kadinlara anket sonrasinda akillarinda olusabilecek
sorulan giderecek nitelikte hazirlanmig brostirler dadittik. Ayrica bir grup
kadina da meme kanseri konusunda sunum yaptik. Bu aragtirmaya
katilanlarin biiyiilk ogunlugunu, bir sivil toplum kuruluguna* dye olan
kadinlar, bu Dernegin saglik destegi verdigi bir gecekondu mahallesinde
yasayan kadinlar, Tip Fakiiltesi dénem 1-2-3'te okuyan bazi 6grencilerin

anneleri ve Haydarpasa kampst ofislerinde gérevli kadinlar
olugturmaktadir.

Bulgular. Calismamizda meme kanseri konusundaki bilgi diizeyinin yas,
editim ve gelir diizeyiyle dogrudan bir iligkisi oldugu gérilmugtir: 51 ve
Uzeri yas grubundaki kadinlarin %57,6's1; 1 milyar ve isti gelir grubundaki
kadinlarin %60"; Universite mezunu kadin grubunun %62,2'sinin bilgi
diizeyi; “iyi” dlizeyde bulunmustur. (Bu sonuglar, ayni kategorideki en iyi
sonuglardir). Ayrica erken teshiste 6nemli bir yeri olan kendi kendine meme
muayenesi hakkinda bilgi diizeyinin %67,5 ile kéti dizeyde oldugu
saptanmistir. Bu yeterli gérilmemigtir.

Sgnug. Meme kanseri konusunda; ozellikle bilgi dizeyi dlsuk olan kadinlara
adirlik verilerek, bilgilendirme amagl galigmalar yapiimahdir,

*Caddas Yasami Destekleme Dernegdi
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LiSE GERENCILERINDE YANIK TECRUBESININ VE ILKYARDIM
BiLGiSININ DEGERLENDIRILMESI

Ulak E., Cam M.B., Kivilcim H., Yildirim E., Saleh A.

Giris. Yanik sonrasinda uygulanacak olan ilkyardimda Iis:e g_a§_|ndaki
genclerin bilgilenmesi, onlarin bu bilgileri kullanmasi v’e ileri ki nesiller;
bilgilendirmeleri agisindan dnem tagimaktadir. A.BJD. de her yil Ortalama
milyon kisinin yanik sebebiyle hastaneye“tiﬁ;vu_fdu.gu, bun.u_n 500 bininin
yatarak tedavi gérdugl ve 70 bininin 6ldugt, Turkiye’ deki 6liim sayIsinin
bin oldugu dustinilecek olursa halkin bu konuda bilinglendirilmesi cok ¢ne;
kazanmaktadir. -

Amag. Lise dgrencilerinin kendi tecriibeleriyle ilgili nasil bir yanik bilgisine
sahip olduklan ve gegirdikleri yanik vakalarinda ilkyardim olarak ne

yaptiklan belirlenmek istendi. Genel yanik bilgisi ve yanik ilkyardimi ile ilgi
sorularla égrencilerin sahip oldugu yanik bilgisi degerlendirildi. _

Yontem. Veri toplama iglemini iig lisede 200 6grenci lizerinde anket
uygulayarak yaptik.Anket sorulari 6grencinin yanik deneyimlerini ilkyardim
bilgilerini 6lgecek sekilde hazirlandi. : :

Bulgular. Ogrencilerin %58.5’ i bir yanik vakasi gegirdigini belirtmis,
bunlardan %52.9" u ilkyardim olarak yanigin iizerine su uygulamistir. Yani
gegirenlerden sadece %21'i doktora basvurmustur. %36.5'i yogurt , %17,
i dis macunu siirtilebilecegini belirtmistir. Bunlar bize yanikla ilgili bazi -
geleneklerin genglerde de devam ettigini gostermistir.

Soqug. Arastirma sonuglar 6grencilerin yanik konusunda yeterli bilgiye
sahip olmadiklarini ve saglik bilgisi dersinin bu konuya daha fazla egilmesi
gerektidini diisiindiirmektedir.
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“HASTANE YASANTILARI”
Arer 1.M., Aydin I.M., Banisi A., Birol S., Cigerli M., Coksert D., Jamsranjava A.

Giris. Tip fakiltesi 6grencilerinin, bir hasta ya da hasta yakini olafak b
mastanede gegirdikleri stire, daha sonraki meslek yasamlarinda 6nemli bir
empati olanag saglayabilir. Calismamiz Klinik Uygulamaya Girig (ICP)
programinin bir igerisindeki “fletisim Becerileri” dersi kapsaminda,
Fakiiltemiz Dénem I 6grencilerini bu konudaki deneyimlerini
sorgulamaktadir.

Amagc. Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Dénem I 6grencilerinin genel
saglik durumunu, hastanede yasadiklar olaylart, geleceéin doktorlan olarak
hastaneleri nasil degerlendirdiklerini ve aldiklar “Iletisim Becerileri dersi
hakkinda ne diistindiiklerini 6grenmek amactyla yapiimig bir galigmadir.

Yontem. Ogrencilerin diisiincelerini 6grenebilmek igin iki anket
yapilmistir.Ilki yapilacak galigmalar igin 6n bilgi almaya yonelik bir ankettir.
ikinci anket, ilk anketin sonuglari degerlendirilerek hazirlanmig ve Dénem I
dgrencileri arasinda uygulanmistir (95 kisi). Bu aragtirmalar gercevesinde
toplanan veriler SPSS istatistik programi yardimiyla degerlendirilmigtir.

Bulgular. Ogrencilerden aldigimiz geri bildirimler dogrultusunda en dnemli
sonuclar soyle siralanmaktadir: Dénem I égrencilerinin %34.4'0 herhangi
bir nedenle hastanede yatmistir; katilanlarin %33.7'si Gniversite
hastanelerini tercih etmektedir ve katiimailarin %84.2'si “letisim
Becerileri” dersinin yararh oldugunu diisginmektedir.

§9nug: "Hastane Yasantilari” arastirmasi MaSCo’da égretim uyeleri ve
ogrenciler tarafindan degerlendirilecek ve umariz amacina ulagacaktir.
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DONEM 1 OGRENCILERININ YASAM KALITESI

Kurt S., Calhan D., Oz E., Demir H., Erdogan M., Ertirk M.S,

Giris. “Yasam kalitesi” yagamin her alaninda, saghk ve hastalik .
durumlarinda énemli olmaktadir. “Nfisn" sorusuna verilecek yanitlar Gok sey,
degistirebilir. Galismamiz Donem 1 ogrencileri arasinda yasam Kalites; |

kavramini gindeme getirmektedir.

Amag. Dénem 1 égrencilerinin yagam kalitesi hakkinda neler dustndiikler;.
konuya iliskin faktorlerin (para,zaman,okul, vb) yasam kalitesi tizerindek '
etkileri ve aldiklari egitimin gelecekteki yagamlarina olumiu ya da olumsy;
etkileri hakkinda fikir sahibi olabilmek. .

Yéntem. Anket 90 kisiye gozlem altinda uygulanmistir.Anket taslaklari grup
calismasiyla belirlenmis ve grup danismaniyla tartigilarak son bigimini
almistir. Toplanan veriler bilgisayarda analiz edilerek grafik ve tablo sekline

getirilmistir.

Bulgular. Donem 1 dgrencilerinin verdikleri cevaplara gore su andaki.
yasam kaliteleri hakkinda bilgi sahibi olmaya calistik. Ornegin genel kaninin
aksine Dénem 1 dgrencilerinin %66,6's! sigara ve %73.3U alkol
kullanmaktadir. Anketin ortaya ¢ikardigi diger sonugsa her iki aligkanligin da
yasam kalitesini olumsuz etkiledigi dustincesidir. Elde ettigimiz diger veriyst
Tip Fakiiltesinin hayatimizi ne yonde etkiledigi konusundadir. Anketi
cevaplayanlarin %30’u Tip Fakiiltesinin kisiye prestij kazandirdigini
disiiniirken %20'siyse olaya maddi yoniyle bakmaktadir.

s_on_uc_:. Yasam kalitesi konusunda bireysel ve mesleki olarak daha fazla
bilgiye gerek duyulmaktadir. ; e
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‘OUR PERSONAL AND PROFESSIONAL ATTITUDES{TO‘WARDS MORAL
VALUES' .
Adam A., Latt N., Khalid K., Chasan C.

Introduction. Morality is an important issue especially in the medjcal
profession for effective interpersonal relationship. For this reason, it should
be dealt with from the very beginning of medical education.

Aim. To evaluate the personal and professional attitudes towards moral
values of first year medical students.

Method. The group evaluated the domains of the research and ideas were
put together-in the form of questionnaires that were distributed to Marmara
University first year students. The data was analyzed and presented in the
form of frequency tables and graphs.

Results. This research was done on a group of 91 students; 45 boys and 46
girls.The average age was 20 years. Most students have strong respect for
their family members, but they are ready to retaliate or separate from their
families when their rights are denied. But they seem to be confused on what
to do if their parents are involved in illegal matters. |

In the professional field, they expect to be treated with respect and to them
their services to others are more important than payment. But they believe
that medical ethics can be broken depending on the situation. They have
high respect for their lecturers provided that they are efficient. Involving the
general public, the students show much respect and care for the others
irrespective of their social and educational level or age.

Conclusion. The students showed a variety of attitudes towards moral
values. Due to this, it is suggested that the medical schools should put more
emphasis on this topic especially medical ethics.
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ESTETIK DEGERLERIMIZ: BEGENDIKLERIMIZ VE

BEGENMEDIKLERIMIZ . | |
Sofu H., Kalaycik C., Tasdéner F., Coskun T., Bozgeyik M. B., Imren v, e

rimiz toplumsal ve kilturel oldugu kadar:

iic Bedenis ve begenmeyisle G
Giris. Begenis ve begenmey k ve farkhiliklarimizi tanimak Snemlidir.

kisiseldir de. Bu yonden benzerli

“Eetet] Serler” baslikli bir anket duzenledik
Amac. Calismamizda “Estetiksel Degerler” baslikli bir ani ik ve
bu ar?kectri Dsésnem 1 6grencilerine uyguladik, Anketimizle Insanlarin estetik
degerlerinin, gunlik yasantilarini ve allskanlnklgrmt nagll etkiledigini ve by
etkinin gelisen teknolojiyle nasil degistigini belirlemeyi amacladik. |

Yéntem. Estetik degerler,, biitiin yagantimiz kapsadidi igin bu konuyu
belirli baghiklar altinda topladik. Teknolojinin etkisini anlamak igin “gézliik,
tuvalet, araba ve teknoloji” baslikl sorulari; yasamdaki-secimlerini anlamak
icin “sinema, hayvanlar, evler, giyim tarzi, yemekler, meslekler, tatil yerleri,
masa értiist” baslkli sorulan; son olarak da dinyadaki hangi sorunlardan
daha cok rahatsiz olduklarini belirlemek icin “sorunlar” baslikli sorulari
arkadaslarimiza yénelttik. Her grup Uyesi belirledigi konulara 'uygun
fotograflari derleyerek bireylere tek tek uyguladi ve elde edilen veriler

bilgisayar yardimiyla degerlendirildi.

Bulgular. Yaptigimiz anket sonu_cu'nda, cinsiyet faktérinin arkadaslarimizin
cevaplanni etkiledigi kanisina vardik. AOAY S8 0190 |

Sonug. Bu ankete katkisi bulunan ve bizlere yardllma olan herkese
tesekkiirler. | R . o

pET—r -
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LUATE US: WHAT DO TEACHERS AND |

E A, Omurca F., Polat G., Unal N.,

|f-evaluation is an important opportunity for |

e '
Feedback and S t to reflect perspectives of both 1

unication. It is imporl_:an .
tsjf:;eern(t:: I:I:g teachers. This questionaire, as part of student research

S nCommunication Skills"
g5 opared within the scope of “Corm i p
‘a;g:rt;ﬁf, r:sz-;r%grams of "Introduction to Clinical Practice (ICP)

| curriculum.
| ' ' i hers, in general
i ed to obtain a better idea of what the teachers, in g '
G e 1 students and what their objectives are from the

E ' t phase : ;
! think about P thus comparing the reasons for inefficient

students' point of view; :
communicgtion between the teachers and the students, and its effects on

success.
Method. The universe of this study was 96 phase 1 students and 25

teachers who have, in any comittee, met these students. For this we
prepared two distinct questionaires with questions touching on the same

main points.

Results. The final outcomes from teachers' and students' questionaires
were somewhat compatible. About the questions on personal relationships
between students and teachers; 67.7 % of students and 100% of teachers
both stated that "as long as it conserves respect of either side to the other,
it affects the success of students in a positive way". When asked how much
responsibility they would take for the failure of students, 44% of the
teachers stated that " there are many factors, which have effects on
success, other than either teacher or the student”; whereas, 39.58 % of the
students stated t.he teachers would think that "success, completely depends
on the student himself'. We have also asked what the teachers think about
tprl\wats?t tlu studentslcompared to previous ones. 68% of the teachers stated

at "they couldn't get an idea yet". On the other hand 46.87% of students

thought that the teachers would thi -
ink "
reluctant to/learnt’ of them to be "lazier and less

Introduction.

Conclusion. The questionaires indicated that, we students are more

pessimistic about our ; .
s AT selves; though we have the facts obtained from the
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HEKIMLIK VE BASKA MESLEKLERE BAKIS ACIMIZ
Afrin E., DOner N., Krajia E., Yapyc 0., Zehir R, Zeytinodlu D,

etkilemektedir.

Amac. Bu calismada,Marmara Universites; Tip Fakiiltesi birinci simif
6grencilerinin yaptiklari secimden m

€mnun olup olmadiklar
gore nasil degerlendi ‘
amaclanmistir,

Yontem. Bu gercevede geligtirilen a
dagitilmig, veriler SPSS

Bulgular. Dederlendirmede elde edilen dnemi sonuglar sdyledir: Ankete
katilan 96 kisinin %47,9'u (46's1) erkek, %52, 1'i (50°si) kizdir. Katilanlarin
%45,8'i doktorlarin toplumun ideal bireyleri oldugunu dusiintirken, %54,2’si
buna katiimamaktadir. 96 Kisinin %56,3'lU doktorlarin en Gok giivenilen
insanlar oldugunu dusiiniirken, %28,12'si hekimlik mesledini maddi
doygunlugun en yiiksek oldudu meslek olarak gormektedir.

Sonug. ‘Doktor|uk ve Meslekler’ calismasi sonucunda égrencilerin
memnuniyetlerinin 6
tartisilacaktir,

nket formu birinci sinif 0grencilerine
Programindan yararlanilarak analiz edilmistir.

On planda oldugu anlasiimistir. Sonuglar sunum sirasinda
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ANIKLILIK SINIRLARIMIZ

KIRILGANLIK VE DAY
¢ E., Tezcan K., Yaraman G., Mangir N,

Akin E., Yenilmez M., Din

on to clinical practice) programi bnyesinde Marm :

Giris. ICP (introducti ara

- i et DE -1 64 ileri arasinda Kirilganhk
Universitesi Tip Fakiiltesi Donem 1 ogrenci ve
dayaniklilik sinirlanmiz hakkinda, 100 kigiye uygulanan bir anket yapiim,g,

raminin ilk yilinda, temel arastirma ve istatistik metoq|
ﬁﬁ:ﬁé:ﬁggﬁgm-l égrencilerinin kirilganlik sinirlari ve quan|k|,||k
hakkindaki gﬁrﬁslerini,-allskanllklanm ve bu konularla |Ig.|.I| dengyimlerini
&grenmek ve bunlari sunmak. Bunlar yapilirken de grup Gyeleri arasindak
iletisim becerilerini gelistirmek, takim galismasi yapma konusunda deneyip
kazanmak ve arastirma yapma Ve sunma konusunda tecribe kazanmak.

arin,

Yéntem. Degisik bakig agilarindan yararlanarak 16 soruluk bir anket
hazirlanmis ve bu anket grup Uyeleri tarafindan 100 Donem-1 6grencisine
uygulanmistir. Sorular degisik kategorilere ayrilarak incelenmis ve bilgisay:
yardimiyla istatistiksel sonuglar elde ediimistir. Anket sorularindan 5. ve 16
sorulara ait daha kapsamli istatistikler sunum sirasinda aciklanacaktir.

Bulgular. Iyi bir grup gahismasi yapilmig ve anket hedeflenen 100 kisiye
basariyla uygulanmig, dederlendirilmistir. Anket sonuglar: da 6zetle gbyledi
Sinifimizdaki insanlarin %63'i kendi kirilganlik derecesinin zamana ve
mekana gore dedistigini sdyliiyor. Ancak kizlar kendilerini daha kirilgan
olarak tanimliyor. Sinifimizdaki kizlarin %73.3'0 erkeklerin de %62.5'i gok

~ kirilgan insanlarin bile zamanla daha dayanikli hale gelebilecedini

distniiyor.

Sonug. Sunumlar yapilacak ve sunumlan sonunda grubun gosterdigi
performans degerlendirilecektir.
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GAGLIGA DAIR INANCLARIMIZ VE TORENSEL DAVRANISLARIMIZ
6z A., Akay D., Oztirk G., Kiigiikdurmaz F., Aksoy F., Tatl M., Akdeniz R.

Giris- “Sagllglmlz ile ilgili pek ok uygulamamizda inanclarimiz da etkili
olmaktadir. Inanglarimizin bir kismi zararsiz oldugu halde bazilarinda bu
durumun tam tersi goruimektedir. inanclarimiz bilimsel gerekceye
dayanmadiklarindan saghdimizla ilgili kararlarimizda yanlisliklara neden
olabllmektedlrler Yaptigimiz arastirmada zararli ya da zararsiz tim
manglarlmlzm sagllglmlz ile ilgili kararlar alirken ve bunlan uygularken bizi
nasil etkiledigini 6grenmeye calistik.

Amag. Marmara Universitesi 2000-2001 dgretim yili dénem 1 6grencilerinin
sagliga ait inanclaninin giinliik yasantilari ve saglikla ilgili davraniglarina olan
etkisini arastirmak.

Yontem. Arastirma konumuzla ilgili uygun anket sorular hazirladik. 21
anket sorumuzdan 3 tanesi agik soru olup kalan 18 tanesi coktan segmeli
olarak hazirlandi. Hazirladigimiz anketle 93 kisiye ulasildi. Anketten elde
edilen veriler bilgisayara yiiklendi. Her soru igin verilen cevaplar cinsiyet,
anne-baba meslegdi kategorilerine gére dederlendirildi, elde edilen sonuglarin
istatistikleri ¢cikarildi.

Buulguular. Ellde ettigimiz bilgilere gére dénem 1 égrencileri arasinda
saghg;mn;la ilgili inanglarin korundugu fakat yine de bilimsel yéntemlerle
tedavilerin tercih edildigi gorildi. Sinifimizin biiyiik bir kismi nazara

inantyorken %20°lik bir kismi sordugumuz geleneksel uygulamalardan
haberdar.

Sonug. Yaptigimiz arastirmanin veri toplama béliimiinde gerek grup
gerekse sinif arkadaslarimizla iletisim becerilerimizi gelistirdik,

~ _degderlendirme bélimiindeyse bilgisayar kullanarak istatistik cikartmayi

ogrendik.
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HAYATLARIMIZDAKi SINIRLAR VE UG NOKTALAR
Cancan E., Polat G., Ugiincd A., Baspehlivan Z., Civelekoglu A., Kizilyer Y

Giris. Bu calismada kullanilan anket tip faki;llt%sinde“ okumanin biz
hayal gucunu ve yaraticiigini ne denli kisitladidini gindeme getirm

hazirlanmistir.

Amagc. Donem 1 ogrencilerinin yasantilarindaki, duygularindaki ve
distincelerindeki farklihklan ortaya glkaﬂmak ayn zelmancla hayatlar‘mmn
ne kadar siradan veya ne kadar olagan disi olabilecegi hakkinda bir fikir

edinmek.

vYontem. Grup toplu halde soru taslaklar hamtlayarak anketi olusturdu.
Daha sonra, olusturulan anket 100 donem 1 dgrencisine uygulandi. Anketler
degerlendirilip grafikler gikarildi.

Bulgular. Dénem 1 sgrencilerinin cevaplarina gore yasadiklari aginliklar ve
hayal gliglerinin sinirlarini arastirdik. Ornegdin dénem 1 dgrencilerinin %51j
ugarak danyay! dolagmak istiyor, %48.0'inin hayali suyun icinde nefes
alabilmekken %1.0'i hic susamamayi hayal ediyor. Iiging olan bir baska:
nokta ise 6grencilerden %14°Gnun alnina silah dayanmig olmasi!

Diger sorular ve cevaplari MASCQO'da...

J=NGlerin
ekK lizere

Sonuc. Marmara Universitesi Tip fakultesi Dénem 1 6drencilerinin hayal
glicleri ne kadar genig olsa da hayatlarinda olagan disi cok fazla sey
bulunmadigi sonucu gikarilmaktadir. | 03 1 -
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~ aydinlaticl bilgiler verildi.

- Bulgular. Verilerin degerlendirmesi sonucunda ankete katilan annelerin

. ishal konusunda yeterli bilgi ve tutuma sahip olduklari saptandi. .

- Katiimailarin % 97.30 ishal durumunda anne siitdnii kesmedikleri,

. %84'unun suyu kaynattiktan sonra verdigi, % 93.3‘iiniin hijyene dikkat -

:
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- ettigi, % 52'sinin ishal durumunda seker+tuz+su veya ORS sivisi hazirlayip
- verdigi, %97,3'lintin de sevindirici bir sekilde bebede verilen su miktarini

- arttirdigi gorilmistir. Ancak ilkogretim mezunu olan % 64.4 anne, sulu

. besinlerin gok yenmesinin ishale yol agabilecegi konusunda gériis birligi

AHIP ANNELERIN iSHAL DURUMUNp,
ALAR VE BILGI DUZEYLERI

A2 - Poster Presentation No:l

0-24 AYLIK COCUGA S
YAPTIKLARI UYGULAM

Akinci E., Dudan N., Alpak G., Cebe E.

iris. I ilkemizde bebek olim sebepleri arasinda ilk siralarda yer
a?lma?l;tlasgilfgzellikle yagamin ilk 0-24 ayinda ishal kayna!k_li dehidratasyon
tekrarlayan ishal sonucu beslenme bozukluklari ve dolayisiyla enfekSiYOnIa'ra
yatkinhk artmaktadir. Oysa bu durun'! basit ve etkili bir 6nlem olan adizdan
elektrolit soliisyonunun veriimesi ile 6nlenebilir. -

Amag. ishalin gocukluk gaginda sik gorulen bir hasta!lk olmasi ve ishalin
bakimindan da annelere dnemli roller diismesi r?_ed‘gmyle' bu calismada |
annelerin ishal konusunda bilgi ve tutumlarinin élgiilmesi amaclanmistir,

Yontem. Anket, 0-24 aylik bebege sahip ve gogunlugu ile Marmara

~ Universitesi Hastanesinde goristilen 75 anneye yiz yiize goriigme yontemi

ile uygulandi. Gériisme sonunda annelerin istegine gére konuyla ilgili

icindedir.

S_oqug. 0-24} aylik cocuda sahip annelerin bir cogunun ishal hakkinda genel |
b!lg!lgre sahip o[_du'klarluve dogru tutumlar sergiledikleri g6rilmustir. Bu
bilginin herhangi bir saglik personelinden ve dogru kullanilan kitle iletigim

araclarindan edinildigi diistiniilecek olursa ’ 6rlerin & i ortaya
cikmaktadir, >3, bu tip falktorlferln 6énemi ortay
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YASAM TARZI UZERINDEK] ETKiLERT

HAMiLELiéiN
lan S., Molla N., Dogu Alp G.

ssfurodlu Er AS

Girig. insan hayatinin 8nemli asamalarindan olan hamilelik, kadinlarin
asam tarzlarinda zorunlu veya isteyerek birtakim psikolojik ve fiziksel
degisikliklere sebep olur. Bireyin sonraki donemde saglikli bir yasam
surdﬂrebilmesi, annenin saglolklt' bir hamilelik dpneml gecirmesine baghdir.
Bu nedenle glinumiizde hamilelik konusunda birgok arastirma yapiimaktadir.

Amag. Hamileligin kadinlarin yagam tarzi tizerinde bir degisiklie sebep olup
olmadigint Ve eger oluyorsa dedisikliklerin neler oldugunu belirlemek.

yéntem. Galigmada 0-2 yas gurubunda gocugu olan bazi kadinlarla yzyize
uygulanan anket araciliiyla gérigilmistir. Anket sorulari kadinlarin son
hamileligine iligkin olarak sorulmustur. Veriler 4 arastirmaci tarafindan bir
gtin iginde 40 kadinla goriistilerek toplanmig ve *SSPS for Windows'’
programi kullanilarak analiz edilmigtir.

Bulgular. Yaslan 22 ile 50 arasinda dedisen kadinlarin yag ortalamasi
34.5'tir. Kadinlarin %77.5°i ev hanimi olup %22.5'i (cogunlugu finans
sektoriinde calisan olmak uzere) galismaktadir. %32.5'i yiksek 6grenimlidir.
Okur yazar olmayanlarin orani %5'tir. Kadinlarin %60’ hamilelik siirecini
duygusal, %47.5'i mutlu, %22.5'i 6fkeli, %35'i sorunlu, %12.5'i zamansiz
olarak tanimlamistir. Kadinlarin %15‘i hamileliklerinde sigara igmeye onceki
gibi devem ettigini bildirmistir. Kadinlarin %41'i hamileliklerinde normal
degerlerde kilo almistir. %23.2'si normalin altinda, %35.8' normalin
iistiinde kilo almistir. Kadinlarin %57.5 ‘i yeme aligkanliklarini degistirmistir.
Kadinlarin %40 yilksege uzanma, %30'u agir kaldirma gibi fiziksel
aktivitelere devam etmistir. Kadinlarin %25'i hamilelik siirecinde spor
yapmistir,

Sonug. Hamilelerde, fiziksel ve ruhsal degisikliklerin farkl seviyelerde
°'dU9U. gordlmistir. Hamilelerin, bu degisikliklerin hangisinin normal
hangisinin riskli oldugu konusunda bilgilendirilmeleri iyi olabilir.
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|
UNIVERSITE GERENCILERININ BESLENME ALISKANLIKLAR, ;

Deveci B., Istanbullu B., Glten LA., Acar Y. H
U
e Wici ghgin olumlu yonde gelismesinde ]

. Kisisel ve toplumsal sagligin 0 nde eslen
gc:;r(lgnenili bir yeri vardir. Iyi bir beslenme kiginin bedense| ve ruhsal memn\ .
saghiginin siirmesi ve Kisinin hastaliklara kars! d.ayanlkh olmasi igip b
gereklidir. Pamukkale Universitesinde yapilan bir arastirmaya gére 2
6grencilerin %86.6'sinin aksam yemeklerini duzenli c?lfrak vedigi, 6§l | h
yemeklerinde ise %30.9'unun ise fast-fqod tercih ?ttlgl saptanmistr. Eqe
Universitesinde yapilan bir aragtirmada ise %79.0°unun fast-food tlrg :
yiyecekleri tiikettikleri saptanmistir. - n:
Amac. Universite 6grencilerinin ygmek“yen?e allsk%nllklar|, 6glin diizenfer | ;
6giinti nerede yedikleri, hangi besinler uzermclt_a y?q.unlastlklarl, kilolar, :‘Hl
hakkindaki memnuniyetleri ve diyet hakkindaki distncelerini saptamak. yi

Yontem. Arastirma tamimlayici tiptedir. Veriler yliz yiize anket y6ntemj ile 5
elde edilmigtir. Arastirma Marmara Universitesi Haydarpasa Kampiisiinde 2:
20-25 Nisan 2001 tarihleri arasinda degisik fakultelerde égrenim géren gy |-

dgrencinin katilimi ile gergeklestirilmistir. _ L g:
Bulgular. Arastirmaya katilanlarin %48.1'i 20-21 yaslarinda, %50.6's; kiz, | g
%33.3'0 51-61 kilo arasindaydi ve %46.9'u ailesinin yaninda oturuyordu.

Arastirmaya katilanlarin %54.3'iniin g 6giin yemek yedigi, %46.9'unun | i
gle yemeklerini kantinde, %79.0'inin aksam yemeklerini evde yedigi, ol
yaklasik yanisinin yemegin tadina bakmadan tuz ekledigi ve aksam |
yatmadan yemek yedigi, %82.7’sinin abur-cubur yedigi, %69.1’inin daha | S
once diyet yapmadigi, %42.0'sinin kilosunu normal buldugu saptandi. 17
Cinsiyetler ile arastirmanin degiskenleri arasinda anlamli fark bulunmad.

Sonug. Afastlrpaya katilanlarin yanisinin 8§iin sayisinin yeterli oldugu; _
bilylik gogunlugunun aksam &giinlerinde evde yemeyi ve dgle yemeklerinde

okul kantininiwtercih ettikleri saptanmistir. Ayrica 6giin aralarinda abur-cubu'y
yiyenlerde gogunlugu olusturmaktadir. PR
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kKAMPUSU OGRENCILERININ MEDiKO-SOSYAL

e;’g:f&ﬁﬁnsn MEMNUNIYETLER]
i

ker M Toprak S F., Toptay H., Toprak E.

_ Mediko-SOSYa'f Haydarpasa Kampusiinde bir saglik birimi ve bir de dis
irig- %1 initesi olmak uzere iki Unitede faaliyet gdstermektedir. Saglik
eg%r?rllge 1. basamak saglik hizmetleri veren bir uzman hekim, bir pratisyen
ri ;

kim ve iKi hemsire bulunmaktadir.

Bu calismada, ogrencilerin Haydarpasa Kampiisi Mediko-sosyal
-:;r?\fr;den memnuniyetlerini, mevcut aksaklilari, mediko-sosyalin isleyis ve
|

teliklerini belirlemek amaglanmigtir.

Bu gangma tanimlayici bir aragtirmayla Hgydarpasa Kamplsindeki
ukuk, Tip, Eczacilik Fakultelerinde okuy.an.v? Medlko-_sogyal hizmetlerinden
ararlanan égrenciler arasindan herhangi bir érnek secimi yapilmadan
Jlirlenen 80 6grenci ile gorusilerek yapl-!mlstlr. Arastirmada yapilandiriimig
ket kullanilip 6grencilerle yuzytize gérismek suretiyle doldurulmustur.
yrica Mediko-sosyal niteliklerini belirlemek amaciyla gorevli hekimle ikili bir
sriisme yapilmistir. Anketten elde edilen veriler SPSS for Windows

-ogramiyla analiz edilmistir.

ontem.

ulgular. Aragtirmaya katilan 6grencilerin %54.1'inin Mediko-sosyalden
emnun oldudu ve %33.8'inin memnun olmadigi gdzlenmistir. Ankete
atilan 6grencilerin %56.4‘U son 6 ay iginde muayene olmusken %43.6'sI
mamistir.

onug. Genel itibariyle 6grenciler Mediko-sosyal faaliyetlerinden

emnundur. Bu ¢alismaya katilan 6grencilerin ¢ogunlugu son 6 ay igerisinde
ediko-sosyalde muayene oldugundan, elde edilen verilerin giivenilir oldugu
Ustintlmektedir. '
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EBEVEYNLER VE GOCUKLARININ SiGARA ALISKANLIKLARY
ARASINDAKI ILISKI 4 SV IOV (s
Gineri M.C., Ekinci M.H., Posul E., Baskadem A.

Giris. Sigara, akciger kanseri, mide ﬁlsferi', dogumsal anomaliler gibj bk
hastaliga sebep olmaktadir. Ne yazik ki, sigara kullanimi gencler araginq _gﬂ
oldukga yayglndir.Yayllmasmdaki faktorlerden biri de ebeveynlerin sigara
kullanarak cocuklan Gizerinde etkili olmasidir. . . = iris - .

Amagc. Bu arastirma ile ebeveynlerin sigara kullaniyor olmalarinin
cocuklarinin sigara kullanmalan dzerinde etkisi olup olmadigi tartismaya
sunulmak istenmistir. Sigaraya karsi yapilan kampanyalar hazirlanirken
ulagtigimiz sonuglarin da géz éniinde bulundurulmasi ile, toplum saghgina
katkida bulunmak uzun vadeli amacimizdir. '

YSintem. Bu, tamimlayici tipte bir calismadir. Anket bir Dershanesi‘ndeki 8g
dgrenciye uygulanmistir. Anketler ayni giin igine verilmis ve geri alinmistyr

Veriler 4 arastirmaci tarafindan bir giinde toplanmigtir. Verilerin analizinde'
SPSS for Windows programi kullanilmigtir. : :

Bulgular. Aragtirmaya katilanlarin %63.8' kiz, %36.2’si erkektir; yaslar
16-22 aljas_mda degismektedir. Katilimcilarin %28.8'i sigara igmekte,
0/?71.2':51 sigara igmemektedir. Igenlerin %34.5’inin anne ve/veya babasi
sigara icmekte, %16'sinin ise igmemektdir. Icmeyenlerin %65.5'inin anne
ve/veya“ba.lbaSI sigara igmekte, %84'liniin ise igmemektedir. Ankette
sorulan 'SIZC&", ann.ejbabanlzm sigara igiyorsaniz igmenize, igmiyorsaniz
L’?n;;mreng bir etkisi var mi?” sorusuna “bence etkisi var” diyenlerin
d? .6 sl ngara |(,:me.kte, %82.4'l sigara icmemektedir; “bence etkisi yok”
Iyenlerin %38.9'u sigara igmekte, %61.1'i sigara icmemektedir. “Fikrim
yok” diyenlerin %30'u sigara icmekte, %70'i sigara icmemektedir.

Sonug. Yapilan aragtirmaya gore ebeveynler ile gocuklarin sigara

kullanmalari arasinda bir iliski gériilmii
anlamlilik saptanamamlstur.s gortimls, ancak bu iligkide istatistiksel
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| ASVURANLARIN “SAGLIK HIZMETLERiNE BAKIS

| YE B LARIN "5
| Hgfs'rl‘:f;ﬁ" DEGERLENDIRILMEST
[ glgun A., GUl F., yeter A. B., Yildirim A.

E Hizmetten yararlananlarin sunulan hizmetler ile ilgili
| Glﬂlg;lendirmeleri, hizmetlerin planlanma ve yiritiilmesinde 6nemlidir. By
| gzguda saghkl verilere gerek duyulmaktadir,

Amac. istanbul sinirlari igerisinde; standart_larl_(yatak,ekipman,saghk

. metleri, vb.) farkli olan hastanelerde, kisilerin en gok bagvurduklari ve en
hlzk giivendikleri saglik kurukuslarini derecelendirmek; bundan yola ¢ikarak
ﬁ‘;stalann bu kuruluglarda neler bulduklarini belirleyebilmek; hastanin
doktora gidis sikhigini, hastayken kendini nasil hissettigini; yas, cinsiyet,

. dgrenim ve meslek grubunu farklr kigilerde 6lgebilmek.

| yéntem. Anket olusumunda; arastlrmarr!lgln planlama soru hazirlama, veri
| toplama ve sonuglarin analizinde rehber gretim gérevlimizin yardimiyla

' degisik saglik kuruluslarinda (devlet hastanesi, SSK, tniversite hastanesi,

| szel hastane) haftanin degisik giinleri ikiserli gruplar halinde, anketi bire bir
" uyguladik. Sonuglar bilgisayar ortaminda degerlendirdik.

| Bulgular. Calismaya katilanlarin aylik gelir orani en gok 200-400 milyon
aralifinda (%32,9) idi. Memurlar meslek grubu olarak %25,6 " lik dilimle
dnde yer ald.

. Sonug. Ankette cogu soruda bekledigimiz sonuglar aldik. “Benim igin

? hastalik nedir?” sorusuna gok ilging cevaplar aldik. Check-up yaptirma orani
ise beklenenin Ustiinde cikt.
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{LKOERETIM OGRETMENLERINDE ILK YARDIM BiLGisi

Kagmaz D., Kir S., Cirkinoglu M. S., Yonter N. s |

iris. Saglik bilgisinin ozellikle i bilgisinin toplumumuzda |

. Saghk bilgisinin ozellikle |L!§yard|'m. ini 2da |
Selczgeye ggelmesi icin toplumu eguts;n kisi olan 6gretmenlerin birinc
saglik bilgisine sahip olmas! beklenir.

Amag. Bu galigmanin amaci, ilkégretim 6§retmenlgrinin ilkyardim
konusunda ne kadar bilgili oldugunu &grenmek, saglik aliskanliklarin
arastirmak ve dgrencilerinin davranig sorunlar konusunda

degerlendirmelerini anlamaktir.

Yéntem. Bu arastirma, anket aracilidi ile veri toplanan tanimlayic bjr
arastirmadir. Aragtirmaya dort ilkégretim okulundan 50 égretmen
katilmistir. Anketler ogretmenlere dagitilmig ve ayn gun geri toplanmigtyr,
Ogretmenlere ilk yardim ile ilgili sorularin dogru yanitlari gériisme sonung;
verilmistir. Ayrica, sgretmenlerimizle kaynaklar arasinda bir képrl gérevi
gorerek dgrencilerin davranig sorunlari hakkinda onlari bilgilendirmeye
calisiimigtir. :

Bulgular. Arastirmaya katilan 6gretmenlerin %60.8'i kadindir.
Ogretmenlerin yag ortalamasi 37.9 olup, en kiiglik yas 25 ve en biyiik yas
51dir. Ogretmenler arasinda spor yapma orani %70.6dir. Katilan tim
gretmenlerden % 54.9'u daha énce bir ilkyardim kursu almis olup
9%13.7'si baska sadlik kurslarina da katilmigtir, Okullarin %70.6'sinda
siniflarda ecza dolabi vardir. Ogretmenlerin %82.4'0 burun kanamasina
dogru midahale etme bilgisine sahiptir. %58.8'i égrencilerin dikkatinin dis
uyaranlarla kolaylikla dagildigini belirtmistir. |

Stenilg
I olary

Sonug. ilkégretimdeki d§retmenlerin ilkyardim ile ilgili bazi konularda
bilgileri iyi olmakla birlikte, temel bazi bilgilerde eksiklikler oldugu
saptanmigtir. Genel olarak égretmenler, konu hakkinda bilgi edinmek
acisindan son derece isteklidir. Daha 6nce ilk yardim kursuna katilan
6gretmen sayisi bunun bir géstergesi olabilir. Ogretmenlere ilkyardim
konusunda teorik ve pratik editim yapilmasi yarrali olacaktir.
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ONOMIK KRIZIN MARMARA UNIVERSITESI TIP FAKULTEST
N E:cj:LERININ ALISKANLIKLARI UZERINE ETKiLER}

sO
| OGRE S
b rosun 0. Bayram Z., Yerli Y., Cobek U.
n ! .
< nya tizerinde pek ok ilke ekonomik krizlere maruz kalmis ve bu
da o iilkelerin insanlarinin hayat standartlarini olumsuz yénde etkilemistir.
Ufkemizde de son giinlerde yasanan ekonomik kriz herkes gibi tiniversitemiz
sgrencilerini de etkiledigini disindk.
. Amag. {lkemizde patlak veren son ekonomik krizin Marmara Universitesi
L Tip Fakultesi égrencilerinin aliskanliklari tzerindeki etkisini 6§renmek
amaciyla bu arastirmayi yaptik.
yéntem. Bu arastirma 150 tip fakiiltesi 6grencisi ile kargilagtirma tipi
sorular iceren anket ile ylz yuze yapilmigtir
Bulgular. Ankete katilan 150 6grencinin %36.7'si bayan, %63.3'U de erkek
olup; %46.0% 150 milyondan az, %41.3't 150-300 milyon arasi, %9.3'in{in
ise 300 milyondan fazla aylik kisisel gelire sahip oldugu saptanmistir.
Katiimailarin kriz nedeniyle %63.3‘Unln giyim harcamalari etkilenmis,

|
| ,20’si etkilenmemistir. Ote yandan ekonomik kriz 6grencilerin gelecekle
| ilgili hayallerini %42 oraninda olumsuz yénde etkilerken, %44‘inin

. hayallerini etkilememistir.

| Sonug. Arastirma sonucu son ekonomik krizin tip fakiltesi égrencilerinin
saptanabilir aliskanlhklari (izerinde bazi olumsuzluklar olmakla birlikte, agir
' bir olumsuz etki yaratmadigi dustndlmustir.

Girig. DU
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SINAV VE SAGLIK: LISELL OGRENCILERIN DEéERLENDiRMELERt |

Golabi P., Ozdil M., Calik G., Algan A

i et ibi ulusal diizeyde, ¢ok sayida kisini |
iri versite sinavi, TUS gibi u yae, isinin

E;t-:ﬁm?yr;; yapilan ve €sas olarak yarigmali nitelikteki Sinavlar, geleceker |
bakimindan bu sinavin sonundan dogruidan etkilenen bireyler Uzerinde 1
buyiik bir gerilim yaratmaktadir. |
Amag. Calismamizda lise son sinif 6grencilerinde sinav-stres iliskisini
belirlemek amaglanmigtir. Aragtirmamizin amaci sinav stresinin 6§reng
saghigi tizerindeki etkileri konusunda dgrenci degerlendirmelerini almak ye
konuyla ilgili 6grenci, 8gretmen ve ailelerinin bilgilendiriimesine katkida

bulunmaktir.

Yéntem. Anketimiz istanbul-Anadolu yakasindaki iki 6zel dershane ve
Avrupa yakasindaki bir devlet lisesindeki 99 dgrenciye uygulanmistir,
Anketimize katilacak kisilerin sinava ilk kez girecek olmalari esas; goz
éniinde bulundurulmustur. Yizyize gérisme metodu kullanilmis, veriler
SPSS programinda degerlendirilmistir.

Bulgular. Anketimiz verilerinin degerlendirilmesine bagh olarak su sohug|a|
elde edilmistir:

o Katiimailarin %27.9'u sinava hazirlik déneminde bir saglik sorunu ile
karsilastiklarinda doktora gittiklerini,%72.1'i ise gitmediklerini
belirtmislerdir.

e Katiimcilann %34.9'u sinav stresini yenme konusunda profesyonel
destek aldiklarini,%65.1'i ise almadiklarini belirtmislerdir.

Katiimcilarin %44.2'lik bir kismi ailelerinin tGniversite sinavi

konusundaki tutumlarini *Bana gok giiveniyor,tiim kararlar bana

birakiyor” seklinde, %25.6'lik bir kismi ise “Cok yardimci” seklinde
beyan etmislerdir.

Katilimailarin %32.6's1 “Sinav stresinizin basariniza etkisi konusunda

I:endl d,uru_munuzu nasil tanimlarsiniz?” sorusuna “kararsizim”,

%25.6's! “iliskisi yok” tarzinda yanit vermislerdir.

Sonug. Sinav stresinin 6grencilerin i tzeri ici oldugu
Bri : g geneli tizerinde olumsuz etkisi 0ldug
gorllmektedir. Gerek fiziksel gerek de ruhsal rahatsizliklara neden

olabilc?ce‘g‘;i,vbu nedenle bu tiir bir stresle bas etme konusunda danlSmanl'l'
geregi oldugu sonucuna varilmistir,
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. ATIK: MARMARA UNIVERSITESI HASTANESINDE GOREV
TIB,,TN 5 ERENCI VE PERSONELIN BILGI VE TUTUMLARI
YA

wroglu H: Ozen S., Karagin S., Sokwala A.
GaKi f

.. Tibbi atik konusu meslek sagligi, toplum sagligi ve cevre sagiig
G"|-<I|‘r.j1.1mdan iizerinde titizlikle caligilmasi gereken bir konudur.
ba

Arastirmanin amaci M.U Hastanesi Galisanlari ve M.U. Tip Fakiiltes;
?4"1532' <imif) 6grencilerinin, tibbi atik hakkindaki bilgi ve tutumlarini

belirlemeye yoneliktir. Sonucta tibbi atik egitiminin toplum sagligi agisindan
gnemini ortaya koymak istedik.

yontem. Aragtirma 48 M.U. Hastanesi calisanini kapsamaktadir. Gozlemsel

ve tanimlayici aragtirmadir. Veriler bire bir anket yapilarak elde edilmistir."
Veriler SPSS programiyla analiz edilmistir.

Bulgular. Arastirmaya katilanlarin yas ortalamasi 32.4'tir, %41.7'si kadin,

| %58.3'0 erkektir. Katihmcilarin %6.3'U doktor, %16.7'si hemsire, %22.9u

| hastabakici, %35.4'0 6grenci, %16.7’si temizlik gérevlisidir. Arastirma

t sonucunda tibbi atik egitimi alanlarin %77.8'nin tibbi kavramini tam olarak
bildigi, egitim almayanlarin ise %68.3"Unlin bu kavrami bilmedigi ortaya

¢ikmistir. Arastirmaya katilan doktor ve hemsirelerin %89.3'liniin,

l, hastabakici ve temizlik gorevlilerinin %50'sinin hepatit asisi oldugu
. saptanmistir.
i

Sonug. Hastane calisanlarinin tutumlan iistiinde tibbi atik egitiminin etkisi

saptanmigtir. Bu kanunun, tizerinde durulmasi gereken énemli bir nokta
oldugu belirlenmistir.
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HEKIMLERIN SOSYAL HAYATLARIL: KENDINE ZAMAN AYIRM] g
HOSNUTLUK DURUMLARI

Solak N., Gur S., Hasan H., Eker K.

e Kisisel gelisim yasam boyu siren bir etkinliktir. Is igin ayrilan
fe:;in:ﬂscllfsmga liisinin zihinsel, bedensel ve toplumsal bqyutlarda gelisimip
siirdiirebilmesi igin uygun zaman ve olana.lflgr'yaratmaa onemlidir. Kiinj
Uygulamaya Girig Programi kaPsamlnda yyrutulen bu gahgmida, Meslek
egitimimizin ilk yillarinda oldugumuz bu ddnemde, hazirlandiimiz yogun v,
yorucu hekimlik mesleginin sosyal hayat tzerine etkilerini glindeme

getirmek istedik,

Amac. Arastirmamiz Tirkiye'de hastanelerde ve Universitelerde calisan
hekimlerin mesleklerinin sosyal hayatlarina nasil yansidigini géstermek,
mesleklerinden hosnut olup olmadiklarini belirlemek ve bunu Tip Fakiiltes;
ogrencilerine sunmak tizere hazirlanmistir.

Yéntem. Bu tanimlayic aragtirma icin hazirladigimiz anket, ayni hastanede
calisma gibi belirli bir ortak 6zellik belirlenmeden, rastgele ulasiimis farkl
stattlerdeki 49 hekime uygulanmigtir. Sonuclar SPSS for Windows
programinda dederlendirilmistir.

_ Bulgular. Yaptigimiz arastirma ilging sonuglar vermistir. Hekimlerin %51'i
sosyal hayatlarindan memnun, %28.6'si memnun degil, ve %20.4'0 kararsiz
olmalarina karsin sadece %8-10 'luk dilimi diizenli olarak sosyal
aktivitelerde bulunmaktadir.

Sonug. Hekimler gok az sosyal aktivitede bulunsa veya kendihe cok az
zaman ayirsada bundan pek sikayetci olmadigi anlasilmaktadir. Bundan,
calisma sartlarina uyum sagladiklan sonucunu cikarabiliriz.

| . 3
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ERROR IN HISTORY: THE ROLE MEDICAL STAFF PLAYED IN THE

HOLOCAUST

Thomas D- 7., Oner C., Sokwala A.

troduction. The purpose of this presentation is to give the audience
i:owledge about the Holocaust, specifically the role played by doctors
during the time of the Holocaust. The audience will be given information on;

{. What is the Holocaust?

5. What was the idea behind the Holocaust?

3. What role did Nazi doctors play in the Holocaust?

4. What role did Jewish doctors play in the Holocaust?
5. The Nazi Euthanasia program and Eugenics.

6. A medical ethics view of the Holocaust program.

Discussion. Many international and national archives were searched and
much information regarding the “T4" Nazi Euthanasia/Elimination program.
Many of these documents were kept as a secret for years after the end of
the Second World War. Apart from these resources, interviews were also
carried out with Medical Deontologists and Historians.

National and International archives support the claims of atrocities
committed by Nazi doctors during the Holocaust. Nazi doctors performed
medical experiments and vivisections on Jews, homosexuals, mentally and
physically retarded persons and Gypsies. Nazi doctors also castrated these
persons and Germans married to foreigners against their will. There is also
evidence of Jewish doctors in hospitals where the mentally and terminally ill
were selected to be exterminated, gave high doses of morphine to those
patients in order to give them a “dignified” death.

Conclusion. The atrocities of the Holocaust are amplified by the fact that
medical professionals committed these crimes against humanity. We prove

End show the horror of these crimes, so that the future medical personnel

now this tragic past - in order not to repeat it in the future.
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WEEK (2001) ACTIVITIES OF SECq)p
el AWAﬁEggnsasANGAzi UNIVERSITY FACULTY OF Mg D TeRy

STUDENTS O e DICINE
Hamlamaz E., Sezginér B., Torlak Z., Veziroglu L., Ercan Z,

Brain Team-Eskisehir

000 scientific and advocacy organlzatlons'around globe are
%::irshlw public attention on thiwonders of man’s most myStel‘iousalo i at
during “Brain Awareness Week (http.//_www.sfn.org/BAW), Since 1908 n |
week has been started to celebre_\te dyrlpg the .ses‘ond week of March jnr thig
Turkey and this year BAW-2001 is coincided with “Medical Week”. In lin
with these activities, we and other 22 volunteer second year megj al e
students from our University organized some educational events iy,
collaboration with Eskisehir Government, Osmangazi University Facult
Medicine and Neuroscience Society of Turkey. We visited 10 lesser socio? :
economo-cultural level primary schools, which are determined by Eskisehir
National Education Directorate, to give interactive and amusing “Braj and
Sense Organs” lectures. We also organized educational seminar series i
Sivrihisar Istiklalbadi, Seyitgazi Aslanbeyli and Mihalligcik Sekiéren villages
and repeated same lectures to the students and their families. During oyr
visits, we donated gift packages to all schools including TUBITAK-Kid Series
Books supported by Osmangazi University.

In our lectures, we emphasized the morphology and physiology of the brain
and tried to reduce the level of complexity by using visual materials (plastic
models, posters, overhead projections and slides etc.). We focused on
short-long term memory and learning, and also explained some pathological
mechanisms of diseases in accordance with our subjects.

In ad.diti_on, our interviews with different faculty members from
neuroscience related departments and their press conferences about brain
developm_ent and diseases were broadcasted from OGU-RADIO. Finally,
these activities were published in daily and weekly newspapers.
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EMODiYALiz HASTALARININ ORGAN AKTARIMI VE HEMODiYALiZE

H ILARI p
B éfjgggn poku ve Organ Aktarimi Ozel Calisma Modiili)
(Eti

Gezginer B., Torlak Z., Hamlamaz E.

Bu calisma Eskisehir ilinde, hemodiyalize devam eden bir grup
:;2::";'” hemodiyaliz ve organ aktarimina bakis agilarini degerlendirmek
amaclyla yapllmistir.

reg ve yéntem. Hemodiyalize devam eden 23 hastayla yﬁzyﬁie
Ggrﬂsﬁl erek, 28 sorudan olugan anket sonuglari SPSS 7.5'te

deﬁerlendirilmistir.

ulgular. Hastalarin 8 (_0/0 34.8) kadin, 15' (% 65.2) erkektir. Yag
ortalamalari 54.43 £ 15 tir. Hemodiyalize devam eden hastalarin 7'si (%
30.4) ortaokul mezunudur. Hastalarin 15'i su an herhangi bir iste
gahsmamaktadlr. Hemen hemen tar_ngmlnm sosyal glivencesi vardir.
Arastirmaya katilan hastalardan 15‘inin (% 65.2) su an organ saglamak
adina bir vericisi yoktur.

Tartisma ve Sonug. Yas ve hemodiyalize devam siiresi arasinda bir fark

bulunamamigtir. Yas ile doktor/hemsire tarafindan organ aktarimi ve

hemodiyalize ait bilgilendirme arasinda da bir fark bulunamamustir.

' Arastirmaya katilanlarin 13’0 (% 56.52) organ saglama konusunda ilk odak

. olarak 1. derecede akrabalarini gdstermistir. Sonug olarak, yas ilerledikge
hemodiyalizin organ aktanmina tercih edildigi bulunmustur.




N

|CP - INTRODUCTION TO CLINICAL PRACTICE M 3 Sm

e 36
Y1-Al Poster Presentation No:l5 \

MEDICAL EDUCATION AND OUR EXPECTATIONS
Aktar A., Kizilkaya E., Dalga H., Erdem S.

Y1-A2 Poster Presentation No:16
OUR PHOBIES AND HOBBIES

Binnetoglu A., Ahmet A., Ozbay I., Gékee s, Dizcan T

Y1-A3 Poster Presentation No:l/
OUR HABITS )
Omercikodlu H., Saf C., Aydin V., Gil B.E., Adach M.0., TuScu m

Y1-A4d Poster Presentation No: 18§
OUR DREAMS AND UTOPIAS
Aykan A. €., Uyan D., Gor A.P., Beskardes Y., Duman E. (o

Y1-AS5 Poster Presentation No:19
UTILIZATION OF TECHNOLOGY
Celik E., Tung N., Kaydu A., Géksal H., Atadénder M.K., Riistemoglu Y,

Y1-A6 Poster Presentation No:20
RELATIONSHIPS AND SEXUALITY
Yanik I., Gunes H., Kum Y.E., Sade R., lyiol A.R., Giin D.

Y1-A7 Poster Presentation No.21
FAMILIES: PROFILE OF THREE GENERATIONS
Zara T., Cobanoglu S., Seving S., Atalay H., Basturk F., Kalkan F.

Y1-A8 Poster Presentation No:22
GENERAL HEALTH STATUS
Ersoy A., Aydin Y., Askin S., Cakirtekin V., Giiler S., Uymaz D.5.

Y1-A9 Poster Presentation No:23
BESTS OF MARMARA

Klgtk N., Kozan A., Ipek H.i., Ates S., Yilmaz F., Cakir F.E.



20. Yizyihin baginda

Beginning of the 20™ Century

L]

Atdlye Calismalar
Workshops

gt g




ICP - INTRODUCTION TO CLINICAL PRACTICE MaSCo™' oty

\58
WS/1: 17 May 2001 - 14:30

Tip Arastirmalarinda Deney Hayvani Kullanim; Gerekli mj?

Dr.Berrak Yeden

Ozgecmis

1983  Ege Universitesi Tip Fakiiltesi mezunu ;
1988  Fizyoloji uzmani;

1992  Fizyoloji dogenti;

1999 Fizyoloji profesorii;

Marmara Universitesi Tip Fakiltesi Deney Hayvani Etik Kurulu kur

UcCusu ve
Uyesi; Deneysel arastirma ve hayvan laboratuvari bagkani

Program

Tipta deney hayvani kullaniminin gerekli olup olmadigi konusunda fikir

alisverisinde bulunmak, uluslararas bilim platformunda tipta deney hayvan,
kullanimina iliskin karsit gorisleri tammak, bu karsit gériislerin gerekgelerini
ve hayvan kullaniminin etik boyutunu ortaya koymaktir.

Uriin: Bir poster ve bir bildirge.

Istenen egitim araci: Kaynaklar (katihma sayisi kadar godaltiimis)
2 FC ve kagitlari, kalem

Katilimci Sayisi: 8-12
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Fakiiltemiz Laboratuvarlarinda Su Anda
Hangi Deneyler Yirutiliyor?

Dr.Cigdem Apaydin

/
Ozgecmis

993 Ankara {Iniversitesi Tip Fakiiltesi mezunu,
: rmara Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi asistani,
mrmara Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisi Farmakoloji doktora

ggrencisl,

m————

Program

Ogrencilerimiz laboratuvarlara genellikle temel bilgi ve becerilerini

gelistirmeye yonelik hazirlanmig programlarla geliyor.
Peki bu egitim uygulamalarinin disinda bu laboratuvarlarda neler yapiliyor?
Halen ne tiir arastirmalar igin ne tir deneyler yapiliyor?

Bu calismada Temel Bilimler Laboratuvarlarimizda kisa bir gezi yapilacak. Bu
kez laboratuvarlara egitim programlarindan daha “farkh” bir pencereden
bakilacak. Hayvan deneyleri basta olmak Uzere, deney yontemleri
konusunda bilgi alinacak. :

Bl_.l amagla Temel Bilimler laboratuvarlan (Fizyoloji, Farmakoloji, Anatomi,
Hls!:oloji, Mikrobiyoloji, Biyokimya) gezilecek ve yapilan deneyler izlenecek
ve ilgili kislere hazirlanan sorular yéneltilecek.

Farmakoloji Laboratuvarinda deney hayvanina daha yakindan bakilacak;
6rnek bir uygulama olarak sicanlar iizerinde morfinin etl(isi ile morﬁn
antagonisti olan naloksanin bu etkileri nasil geri gevirdigi gdsterilecek.

Uriin; Rapor

Katiimey Sayisi: 8
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Bilimsel Aragtirma:
immunoloji Laboratuvarindan Bakis

Emel Eksioglu Demiralp

Ozgecmis
1987 istanbul Universitesi fstanbul Tip Fakilltesi
1995 Marmara Universitesi, SBE - immunoloji Doktora

Program

Marmara Universitesi Hastanesinde Cuma dgleden sonrasi... Yogunluk
hafiflemis. Koridorlarda sessizce odalara girip gikan insanlar. Katilimcilar
kalabaliklarin icinden gegip immununoloji Laboratuvarina ulagacak. Kapi
acilacak. Kapi kapanacak. Baska bir diinyanin diline gegilecek.

icerde yuritiilmekte olan klinik arastirmalar hakkinda konusulécak. Klinik
arastirma nedir? Nasil yapiir? Yapildiktan sonra ne olur? Yayin nedir?
Farklan nelerdir? Bu yol, klinik aragtirmacilik, nereye gikar? Hep orneklerle.

Bilimsel Arastirma:

- Hazirlik ve Plan

- Laboratuar caligmasi
- Degerlendirme

- Sonuglar....

Uriin: Rapor
Yer: M.U. Hastanesi- Immunoloji laboratuari

Tel: 326 54 15 (lab)
Katiimci Sayisi: 8
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cinselligi Konugmak ve Oykii Alma Gigliikleri:
Kim, Neden, Nasil, Neyi, Ne Zaman
Dr.Pemra Unalan
//—
Ozgecmis

1982 Ankara Anadolu Lisesi
1989 istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakltesi
1989-91 Kayseri Merkez SSK Hastanesi Pratisyen Hekim
1991-93 Umraniye SSK Dispanseri
1993-97 T.C. S.B. Sisli Etfal Hastanesi Aile Hekimligi
1997-99 Alemdag Ana Gocuk Saghg: ve Aile Planlamast Unitesi

1999-2001 Marmara Universitesi Aile Hekimligi Anabilim Dali

Program

Tibbi dyki alma siireci iginde cinsellikle ilgili sorularin sorulmasi, bazi
durumlarda dncelik kazanirken, bazi durumlarda da, hekim bu sorulan
sormakte-m ozellikle kacimir. Ve hekimler bilmelidir ki, hasta ile saghk
pe_rsone!l arasindaki konusmalarda kullanilan soru sorma teknikleri, elde
edilen bilginin niteligi ve niceligini etkilemektedir. O halde dyka alma
strecinde, “cinsellik” ile ilgili sorular kim tarafindan, hangi agsamada ve nasil

sorulTalldlr? Bu konularda bilgi alabilmek igin kolaylagtirici bir yontem var
midir? Yoksa deneyimle mi gelisecektir?

Ongereklilikler: “Ben” | : e :
r: "Ben”ile b iniz olasthgin
unutmayiniz. aslayan ciimleler kurabileceginiz olastiig

Uriin: Rapor

Is
tenen arag gerec: Yaz kagid tahtasi
Katiimey Sayisi: 8-12
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Urolojik Hikaye Almada Giigliikler:
"Eyvah, Prostat Oldum! Erkekligim Bitti"

Dr.Tufan Tarcan

—
Ozgecmis

Cerrahpaga Tip Fakiiltesi'nde Tip Egitimini, Marmara Universitesi Tip
Fakultesi Uroloji Anabilim Dali'nda Uroloji Uzmanlik egitimini tamamlayan
Dr. Tufan Tarcan halen aym Anabilim Dali'nda dgretim Gyesidir. Nérotiroloji
ve Kadin Urolojisi, Pediatrik Uroloji ve Fonksiyonel Uroloji ézel ilgi
alanlandir.

Program

Tanim ve Amag: Urolojik hikaye alma 6zellikle yash erkek hastalarda
kendine 6zgli guigliikler tasimaktadir. Bunda bazi hastalarin karsilastigi her
tirla drolojik problemi, 6zellikle de prostati ile ilgili sorunlan cinsel
yagaminin sonu olarak algilamasi, buna ek olarak diger bir hasta grubunun
da erektil disfonksiyon yakinmalarini saklamalari yatmaktadir. Bu
workshop'un amac, s6zi edilen giigliiklerin éncelikle tanimlanmasi,
taninmasi ve giderilmesi ile ilgili yéntemlerin gelistirilmesidir..

B T B T N S o g ot LN VB W N L AL Tt o i w Ty P

Cikti: Canlandirilan olgu 6rnekleri
Uriin: Rapor | ; =1 gl

Katilimer Sayisi: 8-12
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Universite Ogrencileri Cinsel Saglik Deyince
Nelerden Dem Vuruyor?

Dr. Muhtar Cokar

Ozgecmis

Muhtar Gokar Insan Kaynadini Gelistirme Vakfi'nda tibbi koordinatér
i k calisiyor. 1994 yilinda Greme saghgi konusunda Tiirkiye'de hizmet
OIartq' ri.?nde kullanilan egitim materyallerinin hazirlanmasi galismalarina
fgfnz.. 1996-1998 yillarinda Tarkiye'de AIDS'in 8nlenmesi amaciyla “seks
iscileri”nin glivenli cinsel iligki davrar_ugu ka'azanmgl'ang_a.ve C_YBH i;anl ve
tedavi hizmeti veren saglik personelinin hizmet ici eglg.nylenne'ydneh'k
egitim programlanm yurattld. 1998 y!'hndan itibaren egitim fakult:elﬁerlndg
hizmet-éncesi cinsel saglik bilgileri egitimi programl'gr.!n-i_n yerlestirilmesi
amaciyla baglatilan galismalarin koordinasyonunu ytritiyor.

Program
Ogrencilerle yiritilecek bu atélye calismasi sonunda:

Cinsel saglik deyince... (cins... lik... el... sag...) Ne anhyoruz? Cinsel saghk
konusunda ne biliyoruz? Ne bilmek istiyoruz? Bildiklerimiz ve bilmediklerimiz

ne ise yaryor? Ne kadar yariyor? Gereksinimlerimizin neler oldugunu biliyor
muyuz? Nasil bilinebilir? Nereden 6grenilebilir?

Bunlari tartismak. Birbirimizden 8grenmek...

Uriin: Rapor

EGitim Araclan: Bﬁyijkl kagitlar, gazl kalemler, 15X10 cm. dikddrtgen
renkli kartonlar.

Katilimgy Sayisi: 6 erkek ve 6 kiz 8grenci

¥
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Uydum, Uydun, Uydu, Uyduk, Uydunugz, Uydulay.
"Uyma“nin Hallerinde Ilag Kullanim,

Dr.M.Kemal Kuscu
Ozgecmis \
1986-92 Istanbul Tip Fakiiltesi
1992-93 Kovanpma_i_r saglik Ocad, Tirebolu, Giresun
1994-98 Marmara U. Tip Fakiiltesi Psikiyatri Birimi
1997-2000 Marmara U. Saglik Bilimleri Enst, Halk Saghidi Lisans Prog

Tez asamasi
1998-1999 Londra Universitesi Tibbi Antropoloji Yiiksek Lisans;
1998-2000 Tavistock & Portman Sistemik Calismalar Yiiksek Lisans;

__-——‘-'\

Program

Ilacin dogada baslayan ve hekim hasta iliskisi icinde sekillenerek devam
eden yasantisini “jlac uyumu” bashdi altinda ele almayi planliyoruz,

Ilgimizi ceken soru su:

"Ne oluyor da, tiim kola ylastirmalara ragmen modern tibbin kimyasal
birlesenleri biiyiik oranda kullanim sirasinda aksatiliyor da, geleneksel sifayi

iceren kimyasal birlesenler ok daha samimi bir sadakatle kullanilyor?”

Amacimiz cevap bulmak dedil; bulundugumuz noktadan saglik strecinin bu
giindemine yeni ba§lantilar olusturmak, anlama ihtimallerimizi artirmak.

Hikayeler olusturup, onlari tartismamiz icinde gelistirmeye gahsacaélz...

Sizlerle beraber... \ _ 3

Uriin: “8i Bakalim...”

Katilimei sayisi: 8-12
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, 17-18 Ma
wS/8’ Acilacak Yeni Kapilar

Dr.Seniz Tarker

.

Ozgecmis

linda Nigantas! Anadolu Lisesinden mezun oldum.1990-1996 yillari
1990 \‘fj istanbul Universitesi Gapa Tip Fakiltesinde okudum.Ardindan aile
arasin® 2lmak istedigime karar verdim .Su anda da Marmara Universitesi Tip
Fakﬁr:lesi Aile Hekimligi Anabilim Dalinda 4. yil asistaniyim.

Program

Biliyor musunuz, siz aslinda Tip Fakdltesi dgrencisisiniz. Sahiden. Bir
Hastanemiz var, Hastaneniz. iste bu bulusmada, heniiz hastane ortamiyla
tam olarak tanigmamis olanlarimiza, hastanenin belki gok gbz éniinde
olmayan ama aynl zamanda da merak edilen yerlerini tanitmay! amagladik.
Boylelikle shastanenize” adim attiktan sonraki ilk donemde neyin, nerde,
nasil yapildigini bilmemenin verdidi sikintiniz bir dlgiide hafifler belki.

Bu hastane turu iginde radyoloji tinitesi, diyaliz merkezi, hematoloji

laboratuar gibi gorulecek ilgi gekici birimler de olacak. Bunlar disinda sizden

gelecek istekler dogrultusunda ve kosullar uygunsa, baska merak edilen
iiniteleri de gdrebiliriz. Bu biraz da “o bulusma giinii“ne baglh; ve o
birimlerin durumuna...

Kuskusuz bu turun sonunda, hastanesiyle bulugmug kisiler olarak sizin
kafanizda nasil bir fotograf olustugunu da biz merak ediyoruz.

Ongereklilikler: Doktor dnligil

Yer: Marmara Universitesi Hastanesi, ( www.marmara.edu.tr/hastane)
Uriin: Rapor

Katihma Sayisi: 8
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Uydum, Uydun, Uydu, Uyduk, Uydunuz, Uydulay-
“Uyma”nin Hallerinde Ilag Kullanim;

Dr.M.Kemal Kusgu
=
Ozgecmis
1986-92 Istanbul Tip Fakultesi
1992-93 Kovanpinar saglik Ocagi, Tirebolu, Giresun
1994-98 Marmara U Tip Fakultesi Psikiyatri Birimi
1997-2000  Marmara U. Saglik Bilimleri Enst. Halk Saghg Lisan

S Prog_r
Tez asamasi

1998-1999 Londra Universitesi Tibbi Antropoloji Yiiksek Lisans,
1998-2000 Tavistock & Portman Sistemik Calismalar Yiiksek Lisans;

Program

Ilacin dogada baslayan ve hekim hasta iliskisi iginde sekillenerek devam
eden yasantisini “ilag uyumu” bashigi altinda ele almayi planlyoruz.

Ilgimizi geken soru su:
“Ne oluyor da, tim kolaylagtirmalara ragmen modern tibbin kimyasal

birlesenleri biiyik oranda kullanim sirasinda aksatiliyor da, geleneksel sifayi
iceren kimyasal birlesenler cok daha samimi bir sadakatle kullanihyor?”

Amacimiz cevap bulmak degil; bulundugumuz noktadan saglik sirecinin bu
gundemine yeni badlantilar olusturmak, anlama ihtimallerimizi artirmak.

Hikayeler olusturup, onlari tartismamiz icinde gelistirmeye calisacagiz...
Sizlerle beraber... |

Uriin: “Bi Bakalim...”

Katilimai sayisi: 8-12
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g 17-18 May 2001 (Two Groups) — 14:30

we/

Acilacak Yeni Kapilar

Dr.Seniz Tlrker

/
Ozgecmis

990 yilinda Nigantas! Anadolu Lisesinden mezun oldum.1990-1996 yillan
;rasmda istanbul Universitesi Gapa Tip Fakiltesinde okudum.Ardindan aile

hekimi olmak istedigime karar verdim .Su anda da Marmara Universitesi Tip
Fakiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dalinda 4. yil asistaniyim.

Program

Biliyor musunuz, siz aslinda Tip Fakiiltesi dgrencisisiniz. Sahiden. Bir
Hastanemiz var, Hastaneniz. iste bu bulugmada, heniz hastane ortamiyla
tam olarak tanigmamis olanlarimiza, hastanenin belki gok géz 6niinde
olmayan ama ayni zamanda da merak edilen yerlerini tanitmay! amagladik.
Boylelikle “hastanenize” adim attiktan sonraki ilk donemde neyin, nerde,
nasil yapidigini bilmemenin verdigi sikintiniz bir dlgtide hafifler belki.

Bu hastane turu icinde radyoloji Unitesi, diyaliz merkezi, hematoloji
laboratuari gibi gorilecek ilgi cekici birimler de olacak. Bunlar disinda sizden
gelecek istekler dogrultusunda ve kosullar uygunsa, bagka merak edilen

initeleri de gorebiliriz. Bu biraz da “o bulusma giini”ne bagl; ve o
birimlerin durumuna...

Kuskusuz bu turun sonunda, hastanesiyle bulusmus kisiler olarak sizin
kafanizda nasil bir fotograf olustugunu da biz merak ediyoruz.

Ongereklilikler: Doktor &nliigi

Yer: Marmara Universitesi Hastanesi, (www.marmara.edu.tr/hastane)
Uriin: Rapor

Katiimai Sayisi: 8
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WS/9: 18 May 2001 - 14:30

Cevre Hakki ve Cevre Bilinci:
Bergama Altin Madeni Ornegi

Dr.Nadi Bakirci

=

Ozgecmis

1966'da Malatya'da dogdu. I.U. Istanbul Tip Fakiltesini 1989'da bitirdikte,
sonra Bitlis'te hekimlik yapti. Ege Universitgsn T:.p.F. Halk Sa_@‘;hgrnda doktora
yapti. M.U.Tip F. Halk Saghginda 6gretim gorevlisi. En fazla is ve gevre
saglig alaninda galisiyor.

Program

Bir kisinin ya da toplumun yasam alanina sahip ¢tkmasi ya da
cikmamasi nelere baghadir?

Cevre bilinci nasil olusur?
Cevre hakki nedir? Kimin igindir?

Sadlik ve cevre hakkini kim nasil ihlal edebilir?

Bu sorulara yanit arayacadiz, durup diisiinecegiz, dusiincelerimizi
usenmeden paylasacadiz, tartisacagiz.

Bir de érnek olgumuz var: Bergama Altin Madeni

Belgesel Sinemacilar Birligi'nin sagladigi belgesel filmler, yazil belgeler ve
kitaplar bize rehberlik edecek.

Uriin: Katiimailar nasil isterse...

Istenen Egitim Arag-Gereci: Data-video proj. (bilgisayar ve video igin)
Katilimci Sayisi: 8-12
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67

Duyular Arasinda ki Oyun

Basak Oguztas Sachogiu

s

Ozgecmis

66 istanbul dogumluyum. 1989°da Marmara Universitesi Glizel Sanatlar
égkultesi Tekstil Bolumii, 1992°de ise Yiksek Lisansimi bitirdim. Halen ayni

Universitede arastirma gérevlisi olarak calisip, Sanatta Yeterlilik (Doktora)
programlna devam etmekteyim.

Program

Amag; duyular arasindaki iliskileri kullanarak gorsel ve metinsel (sdzsel)
yaratilara ulasmak igin bir duyudan &tekine geviriler yapmak...

isitme, koklama ya da tad alma duyusu ile elde edilen bir alginin

olabildigince sezgisel bir bicimde renge ve gérsel bigimlere yansitilmas: ve
bir metne aktarilmasi Gizerine gahigilacakur.

‘Ongereklilikler: Bes duyunun kullaniliyor olmasi

Uriin: Renkli bir gorsel yiizey (35X50cm) ve Bir metin (100-150 s6zcikle
sinirh - A4 kagida)

Istenen egitim aracg-gereci: Orta kalinlikta Scholler Kagit (35x50cm)
6grenci basina 1 adet kuciuk suluboya takimi, firca, su kabi, kursun kalem,
silgi, sinif icin 2 adet plastik su kovasi, kadit havlu, bir adet kaset calar

Katilimci sayisi: 8-12
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Bgretmentidl s veterlik (Doktora)

Program

Dansin buyuld diinyasina bir adim atmak.
« Dogacglama deneyimi

Koreografi deneyimi

viicut esnetme galigmasi

Bale ve dans tarihini tartisma

Dans ve anatomi

® ° 9 @

?ngereklilikler: Tercihen dansin her hangi bir formu ile ugrasmis olmak
ist : ici : |
enen arag gereg: Dans etmek igin uygun, rahat kostum ve ayakkab!

Katihmai sayisi: 8-15

iy -




Katihmci saylsl:
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W5/13: 17 May 2001 - 14:30

Siir Tadinda

Gecenin Melon Sapkasi

— .
Ozgecmis

1970 istanbul dogumlu. 1993 ekim de Best FM adl ulusal yayin yapan bir
radyoda siir programi yapmaya basladi. Program halen stirmektedir.

1996 yilinda 'Hayati Onemsiyorum ve Hep Gulumsiyorum®,
1998’de 'Siiri Roman',

2000'de 'Suya Damlayan Ay Isig!',

2001'de 'Krallar Onde Gider' isimli kitaplarini yayimladi.

Siir, felsefe, sanat, edebiyat, sosyoloji, psikoloji Gizerine bireysel arastirma
ve galismalari halen siirmektedir.

Program

Siir ve insan uzerine galismak isteyen bir grup égrenciyle birlikte 3 saat
boyunca sohbet yapilacaktir. Siirin insan hayatindaki yeri, duygu yogunlugu
ile realitenin karsilastirlmasi, siir okuma yollari (varsa?), sanatin yeri,
empatinin siirdeki yeri gibi konular {izerinde fikir alisverisi yapilacak. Bu
galisma icinde antolojideki ve kendinize ait siirler birlikte, karsilikli okunacak.

Uriin: Haydarpasa‘da bir hos seda...
Katilimc sayisi: 8-12
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WS/14: 18 May 200

Perspektif ve Hayalgiicii

Jiilide Belen

/
Ozgegmis
1978 Ankara‘da dogdum
1996 Ozel eyiiboglu Lisesinden mezun oldum
2000 Marmara Universitesi Giizel Sanatlar Fakiiltesi Grafik sanatlar

golimiinden mezun oldum.
Su an serbest grafikerlik yapmaktayim.

e s i

Program
« Hayalglicunu kiskirtarak ortaya gorsel bir Griin glkarma

«  Perspektif kavrami ve kurallarini gizime aktarma

Uriin: Cizimler
Gerekli Malzemeler: (Kongre dizenleme kurulu tarafindan saglanacaktir)

50 x 70 cm 180 veya 200 gr resim kagidi 15 adet
2B resim kalemi 15 adet

50 cmlik cetvel 10 adet

kirmizi ve beyaz renkli tebesir 2 adet

seffaf bant 1 adet

yumusak silgi (kiigiik) 10 adet

maket bicagi (kiiglik) 10 adet

Katilima Sayisi: 10
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Derinlerdeki Yasam
Dr.Deniz Karagllle

Ozgecmis

Marmara Universitesi Aile Hekimligi A.D. Aragtirma gérevlisi. 1970
iskenderun dogumlu. Yaklasik 15 senedir skin diving (aletsiz dalig)
yapmakta. 1996'dan bu yana aletli dalis yapmakta. ** (iki yildiz) CMAS-
SCSPF Balikadam. M.U.T.F. Sualti ve Su Sporfari Toplulugu kurucu dyesi.
Son aletli dalisi 23 Nisan 2001-Gelibolu Anzak Koyu (Anzac Day)

Program

Bu galigmanin amaci yagamimizin yani basinda olan ama bizlerin pek
farkinda olmadigi denizlere, lig tarafimizi cevreleyen denizlerimize, su alti
zenginliklerimize dikkat gekmek, ilgiyi arttirmak. Her gegen glin biraz daha
kirlenen diinyamiz ve denizlerimiz acisindan gevre bilincinin geligimine '
katkida bulunmak. Bir baska boyut olan deniz yasami hakkinda, gelecegin
balikadamlan olabilecek katilimcilara 6n bilgi saglamak. Aletli-aletsiz
dalislar, dalis teknikleri, dalis malzemeleri, sualti canlilari ve batiklari

hakkinda fikir saglamak.
Ve en onemlisi eglenmek...
Calisma akisini gosteren fotograf serisi

Uriin: Rapor
Katilimc! Sayisi: 8-12
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16: 17-18 May 2001 (Same Group) - 14:30

WS/

Kisa Oyun Calismasi : Bu Dalga Mavi Dalga

Sadlik Egitimi ve Drama Dernedi

e

Ozgecmis

saglik Egitimi ve Drama De'rqe'gi 1996 yilinda, godunlugu 8grencilik
doneminde, farkl kugaklar icinde de olsa, ayni ¢ati altinda tiyatro ugrasinda
pulunan bir grup hekim tarafindan kuruldu. Topluluk dyeleri toplum saglik
egitimi ve tip egitiminde yaratici, kabul edilebilirligi ylksek ve eglenceli
yéntemler gelistirip uygulamay amag ediniyor. Bu arada tiyatronun da
pesini birakmamaya galigtyor.

Kim kimin pesini birakmiyor o da ayn bir tartigma tabi. Ah o sahne tozu yok
mu... karanlkta oyunun baglamasini beklerken sabirsizlanan koltuk
gicirtitarini, kiigiik okstiriikleri dinlemek... sonra 1Is1din yliziniin tam orta
yerinde patlamasiyla baslayan o senlik...

Ah o miptelahk yok mu!

Program

iki giin stirecek olan bu ¢alismada katihmcilar, bir takim tiyatro temrinleriyle
kargilagacaklar: Yuzlerini, bedenlerini, seslerini isitip esnetecekler...
Qoga:glamalar yapacaklar. Sonra Mavi Dalga Dergisinden metinler segilecek.
Uzerinde gahsilip sahneye dogru akmasi saglanacak metnin. Sonra
sahneleme... Kisa oyunlar. Belki oyun iginde oyun olanlar...

Ongereklilikler: Katilimcilann icinde rahat hareket edebilecekleri giysi ve
ayakkabilarla gelmeleri yararl olacak. '

Uriin: Kimbilir, belki bir kisa oyun...

Katihmai sayfsi: 8-16
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WS/17: 18 May 2001 ~ 14:30
Hasta Egitiminde Drama Yéntemleri : Diyabeti Orneg;

Dr.Meltem Yalgin, Dr.Abdullah Demirkol
Saglik Egitimi ve Drama Dernedi

Ozgecmis
Meltem Yalgin:

Meltem Hanim Ezine’de dogdu. 1992 yilinda Istanbul Universitesi Istanby|
Tip fakiltesinden mezun oldu. Sonra mecburi hizmet. Sonra 1997-2000
doneminde Haydarpasa Numune Hastanesinde Aile Hekimligi uzmanlik
egitimi. Meltem Hanim Dernegin kurucularindandir. Gegtigimiz dénemde de
Bagkanhgini yapmistir.

Abdullah Demirkol:

Abdullah Bey, Beyoglu Kuledibi Hastanesinde Aile Hekimligi uzmani oldu.
Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Halk Sagli§i master
programini tamamladi. Tez calismasinda, Diyabet hastalari igin hazirlanan
egitim programlarinin, kan sekeri dizeyine (HbA1C) etkisinin inceledi.
Sonug: Etkili bulundu.

Program

Bu calismada Meltem Hanim ve Abdullah Bey sizinle birlikte Diyabet
hastaligini hizl bir sekilde gézden gegirecek. Buradan hastalara ogretilmesi
gereken konulara birlikte karar vereceksiniz. Kitaplar, makaleler bu meseleyi
nasil ifade etmis ona bakacaksiniz. Sonra hastaya verilmesi gerktigini
diisindliginiz bu bilgilerin nasil birer egitim mesajina dénistirildugini
goreceksiniz. Sonra da bu mesajlarin “drama” yontemleriyle nasil

guclendirilebilecegini, akilda kalmalarinin saglanacagini uygulayarak
goreceksiniz.

Galiba edleneceksiniz de.

Uriin: Egitim programi ve oyunlar
Katilimci Sayisi: 8-12
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y5/18: 18 MY 200

The Secrets of Self Esteem

Yogesh Sharda

/7

Curriculum Vitae

He was borm in 1967. He was Co-ordinator and teacher of Brahma Kumaris
centre in Oxford between 1.990-200(_). During this time he was involved in
personal Development projects dealing with the areas of Positive Thinking
Stress Management gnd Lifeskills.He conducted seminars and workshops in
oxford University, with youth groups.

Program

The Cycle of Self Esteem
Understanding negativity

Self Identity and Emotional Stability
Self Empowerment

Self Leadership

Number of participants: 8-12
Output: Workshop Report
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WS/19: 17 May 2001 - 14:30
How to Cope with Suffering and Fear
Anthony Strano
N

Curriculum Vitae

He was born in 1951. He was co-writer of the book Living Values Guidebook
which was the instigator of an Educational Programme under the same
name. This program was sponsored by UNESCO, Planet Society and Nationa|
Committee UNICEF Spain. He is giving seminars and workshops in many
countries including Brazil, Mexico, France, Hungary, Italy, Austria, Greece,
Australia and Turkey

Program

Recognition and understanding the underlying causes of fear
How to move fear to freedom

Strategies to reduce suffering

Becoming a master of your own mind

Number of participants: 8-12
Output: Workshop Report
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0: 17-18 May 2001 (Two Groups) - 14:30

WS/2

Information Technology and the Internet:
How to Design a Web Site

David T. Thomas

Curriculum Vitae

The author has vast background knowledge on many aspects of the Internet
and Information Techr_wlogy. In }993, he became the first Internet
subscriber in the Turkish Bepubhc of Nc_:rthern pyprus. He has designed and
masters web sites for various nqn_—proflt organisations based throughout the
world. Apart from studying medicine at Marmara University School of
Medicine, he is also the Executive Director of Locators Online.

Program

The Internet is a huge resource, and has become an important tool for
research. Many users are eager to design their own web pages and share
their knowledge with people all over the world. This workshop aims at giving
the participants basic knowledge regarding this field of technology.

Output: Workshop report, draft web pages for ICP
Number of Participants: Depending on the capacity of Multimedia Lab
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Ws/21: 17-18 May 2001 (Two Days) ~ 14:30 '

" wBir Dergi Yaratmak

EI -

; Dost Kip

‘ Ozgecmis Bt

istanbul‘da dogdu. Saint—MicheI__Fr_anﬂz Lisesi'ni ve Bogazigj
5 ylida s 138 tesi Felsefe Bolumii'nu bitirdi. Ilk Yavlnc?hk

Jniversitesi Fen-Edebiyat Fakil el .
gg::eiﬁsnlmtinill%s yilinda Gosteri dergisinde elde etti. 1991-1993 yillar
arasinda Cumhuriyet gazetesinin kiiltlir-sanat ve yazi isleri servislerinde

calisti. 1993 yilinda TRT 2'de yaylnlapan ‘Okudukga'"pr-ograom. igin
roportajlar yapti. 1994 yilinda TRT 3'te yayinlanan, universiteli genglere
yonelik 13 bolimltk ‘Ugiincii Goz* adl programi hazirlayip Burcu Cedetas'la
birlikte sundu. 1996 yilinda Bilim Merkezi Val_<f: nin proje yoneticiligini yapt,,
1997 yilindan bu yana Argos fletisim’de medikal yayincilik, tamtim filmi ve
belgesel yénetmenligi ve kreatif danismanlik yapiyor.

P T T e i PP PR S P Eaiil [t PR L ¥ VT Sy w
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Program

S6z konusu ‘workshop’ kapsaminda somut bir ornek tzerinden medikal
yayincilik konusu ele alinacak; 2001 yili sonunda yayinlanmasi planlanan
'Plasebo’ adli bagimsiz hekim dergisinin icerigi tartigilacak ve gelistirilecektir.
Bu temanin altyapisi olarak gézden gecirilecek konular ise asagidaki gibidir:

- Genel anlamda medyanin ‘gergeklik’ kurgusu

- Medikal yayincilikta *hedef kitle’

- “ilag sektori-devlet-hekim’ iiggeninde bilimsellik, reklamcilik ve
yayinciligin konumlari

- ‘Etigi benim, kemigi senin’ anlayisinin tesinde yaratici yayincilik

Workshop sirasinda katiimcilara gesitli medikal brosurler ve yayinlar
sunulacak, ‘iyi, kétii ve cirkin’ rnekler incelenecektir. Katihmcilar da
yapacaklar bir n arastirmayla, yanlarinda cesitli ilag brosurleri, medikal
reklamlar, akademik yayinlar, begendikleri ve begenmedikleri dergi
ornekleri getirebilirler.

Uriin: Calismanin ilk gliniinde, yukarida aktarilan duraklardan gegilerek
Plasebo dergisinin gizgisi ve igeridi tartisilacak, ikinci giiniinde ise getirilen
oneri ve bakis agilar kagida dokilerek ortak bir dergi taslagi
olusturulacaktir. Ayrica bu calisma ve getirilen tiim dneriler Plasebo’nun ik
sayisinda yayinlanacaktir. ‘

Katilimci Sayisi: 8-12
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e R Ben Kimim: Hekim miyim, Ogrenci mi?

Gurkan Sert,.Dr.Sefik Gérkey

Ozgecmisler
Glrkan Sert:

Marmara Universitesi Hukuk Fakiltesinden 1999'da Mezun Oldu Halen
Marmara Universitesi Tip Fakultesi Deontoloji Anabilim Dalinda Arastirma
gorevlisi olarak galigmaktadir.

Dr. Sefik Gorkey:

Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Deontoloji AD Bagkani

Program

Giz intérn olarak klinikteki ilk giintindizde galigmaya bagladiniz. Sorumlulugu
altinda oldugunuz hekim hepinizin kendinizi hastalara hekim olarak
tanitmaniz konusunda sizi uyardi.

Ilk giin ilgilendiginiz ilk hasta (kan alinmasi gereken), "Bu kurumda zaman
zaman ogrencilerin hastalara baktiklarini, kendisinin boyle bir seyle
karsilasmadigi icin memnun oldugunu, kendisinin boyle bir seye kesinlikle
izin vermeyecegini” soyledi.

Hastanin bu diisiincesini yan odada sizden sorumlu olan hekime

aktarmaniza ragmen, sorumlu hekim sizden kan alma islemini yapmanizi
istedi

Bu durumda ne yaparsiniz? Neden?

Uriin: Rapor

Katiima Sayisi: 8-12
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Beyin Oliimii ve Organ Nakli \

Wo{TS 17 May

Dr.Cumhur Yeden, Dr.Mehmet Akif Inanic

\

Ozgegmisler

Cumbhur Yegen:

1983 - Ege Universitesi Tip Fakiltesi mezunu;
1990 - Genel Cerrahi uzmani;

1994 - Genel Cerrahi dogenti;-

2000 - Genel Cerrahi profesoru;

M.Akif Inanici:

1987 - istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi mezunu
1991 - Adli Tip uzmani

1995 - Adli Tip Dogenti

2001 - Adli Tip Profesoru }

Program
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General Outline of ICP Program

Dr.Cagn Kalaga

General Information

Introduction to the Clinical Practice (ICP) is a three-year, Iongitudinah
(and interdisciplinary) course with a primary emphasis on preparing
students to care for patients and families in a humanistic, competent and

professional manner.

ICP is planned to provide a home for a number of topics that have been
mainly included in the curriculums of "Family Medicine" and "Family Practice
& Clinical Study" programs already.

The curricular content and sequence of ICP will be organized and primarily
implemented by Department of Family Medicine in cooperation with related
departments such as Medical Education, Public Health, Psychiatry, Internal
Medicine, General Surgery, Medical Ethics and Deontology, etc.

Program Goals and Objectives

The goals and objectives of this course are to develop clinical and reasoning
skills by exposing students early in their medical career to the skills and
knowledge necessary to practice medicine. This takes place within the small
group setting. Patient encounters where students can begin to utilize these
newly developed skills is planned to be coordinated.

Goals:
o To provide clinical context to the basic science curriculum.

e To acquire and demonstrate attitudes necessary for the achievement of
high standards of medical practice in relation to both the provision of
care of individuals and populations.

o To acquire the skills of independent and self-directed learning and a
gommitment towards the maintenance of clinical competence through
life-long learning, professional and personal development.

Objectives:

» The student should acquire and become proficient in basic clinical skills,
such as the ability to obtain a patient's history, to undertake a
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ental status examination and interpret

—
rehensive physical and m

fe findings-
pemonstrate proficiency to take, record, and present a complete
[ ]

pistory in an accurate, organized, unbiased and consistent
manner; and competence in focusing on the patient’s problems.

pemonstrate effective interpersonal and communication skills in

complex interactions with patients and colleagues.

pemonstrate proficiency in the performance of the basic
screening physical examination.

tilize the information gathered in the history and
physical to identify a list of the patient’s problems.

o pemonstrate proficiency in the recording and oral presentation
of clinical data with accuracy and precision.

. Demonstrate competence in the performance of a limited
number of basic technical procedures.

should acquire a knowledge and understanding of health
otion, and of disease, its prevention and management, in
f the whole individual in his or her place in the family and

Be able to U

The student
and its prom
the context O
society.

Form a respectful working alliance with a small group of peers and
faculty as a basis for future professional relationships. Develop team-

working, organization and management skKills.

Demonstrate essential skills in critical thinking, reasoning and problem-

solving.

« Understand the knowledge, skills and attitudes that promote a
constructive patient-physician relationship.

« Demonstrate a capacity for self-audit and effective participation in peer
review: showing an awareness of his/her own strengths and
weaknesses.

Curriculum Content

II:CP has ﬁve major components covering the knowledge, skills and attitudes
hat are important goals regardless of discipline:
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1. General learning topics:

Medical decision making process anq proficiency in obtaining dats
Most common signs and syrnp.toms in general medical practice
Evidence-based medical practice

Health maintanence protocols :
Health promotion and disease prevention
Ethical and legal issues in general medical practice

5. Communication Skills (CS I, I1,111) including:

Basic communication skills,
physician-patient relationship,
medical interview,

history taking,

3. Clinical Skills Laboratuary (CSL I, II, III) including

o General physical'examination
e Focused physical examinations
« Clinical skills such as injections, suturing, nasogastic tube insertion,

etc.

4. Human in Medicine (HIM I, 11, IIT): Student workshops/studies in
medical humanities subjects. This is a concurrent program which will be
carried out in free-time and paired with an advisor in the appropriate
discipline. Final reports will be presented as "oral presentations”,
"posters" or "handouts" at the end of the year.

5. Outpatient Clinics Experience (OCE I, II): Group of 2-3 students will
visit determined outpatient clinics of Marmara Medical School (such as -
Family Medicine, Internal Medicine, General Surgery) throughout the
year with a very detailed program in order to observe physician-patient
relationship, history taking and/or physical examination using checklists
and/?]r glgorythims. A sample OCE assignment program of one week is
attached.

Public Health Contribution to the ICP

Two othey corr_lplementary programatic requirements should also be met in
cooperation with Department of Public Health:

1. “Cli'nical Reasoning™: An evid'ence'-,based learning program is
ady:sab.le for the subjects as basic medical statistics, introduction to
epidemiology, literature reading, etc.
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case-based sessions,

nel discussions, _ g
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e plays ' ;
;‘i):nulljated}standardized patient exercises,

videotaping, 59
practicing on manikins.

Also an eXperientiaI com
| be guided in their experience by the course boo
materials and session outlines.

Ed

ponent in primary care setting is planned

ks which

The students wil
contain reading

Summary of Curriculum

Yearl

30 weeks; two different programs, 15 sessions in each semester

. Students will be divided into two groups. (Each group may be
divided into subgroups during practical studies.)

¥ _Communication Skills (CS I): Basic communication skills and
introduction to medical interview

2. Clinical Skills Laboratuary (CSL I): First Aid/CPR

3. Human in Medicine (HIM I): Faculty-guided student researchs about
kr_aowledge and attitudes of classmates in some bio-psycho-social issues
will be held concurrently with communication skills program.
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Year 11 e

* Total 30 weeks; 15 sessions with each group (other than Iectures)

» Students will be divided into four groups. (Each group may be
divided into subgroups during practical studies.)

Communication Skills (CS II): Medical interview and history taking

2. Clinical Skills Laboratuary (CSL II): Basic physical examination ang
related skills

3. Human in medicine (HIM II): Student groups of three will study in
elective choices about writings (literature), or issues of biology,
psychology, sociology, ethics, or anthropology.

4. Outpatient Clinics Experience* (OCE I): Group of 2-3 students wil|
visit determined outpatient clinics (such as Family Medicine, Internal
Medicine, General Surgery) throughout the year with a very detailed
program.

Free study times: available

Year III

e Total 30 weeks; 7-8 sessions with each group (other than lectures)

* _ Students will be divided into four groups. (Each group may be
divided into subgroups during practical studies.)

1. Communication Skills (CS III): Putting all together; combining history
and physical examination

2. Clinical Skills Laboratuary (CSL III) Basic procedural skills

3. Human in medicine (HIM III): Individual student study in elective
choices about writings (literature), or issues of biology, psychology,
sociology, ethics, or anthropology. ' '

4. Outpatient Clinics Experience* (OCE III): Group of 2-3 students will
visit some outpatient clinics (such as Family Medicine, Internal Medicine,
General Surgery) throughout the year with a very detailed program.

Free study times: available
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