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Degerli meslektaslarimiz,

Tuarkiye Cumhuriyeti Tarihi’'nin donim noktala-
rindan biri olan Mustafa Kemal Atatlrk’dn Sam-
sun’a ayak basmasinin 100’Gnca yil déniminde
Tuark HPB Camiasi olarak 14. Ulusal Kongremizi
yapmaya hazirlaniyoruz. 23-26 Ekim 2019°'da An-
talya’da gercgeklestirilecek kongrenin programi net-
lestiriimis  olup programa www.hp2019.org
adresinden ulasabilirsiniz. Web sitesi araciligi ile
bildiri kabuline yakinda baslanacagini da bilgile-
rinize sunariz.

Derneg@imiz her dénem bdlgesel toplantilar ger-
ceklestirerek toplantinin yapildidi bélgenin talep-
lerine uygun konulari ele almakta, ulusal kongreye
katilama olanagdi bulamayan meslektaslarimiza
guncel bilgileri ulastirmaktadir. Bu dénem iki yurt
ici toplantinin yani sira 22-23 Subat tarihlerinde
Azerbaycan’da da bir toplanti gergeklestirildi. Top-
lantinin ilk giiniinde cesitli konular ele alinarak tar-
tisiirken ikinci gininde laparoskopik karaciger
cerrahisi ve kolesistektomi ameliyatlari gercekles-
tirilerek katilimcilar tarafindan canh olarak takip
edildi. Bu toplanti Azebaycan’da HPB alaninda ya-
pilan ilk toplanti olmakla birlikte dernegimizin yurt
disinda gerceklestirdigi ilk bolgesel toplanti oldu.

Mersin Universitesi'nin ev sahipliginde ELCD,
Cerrahi Gunleri Dernegi, Giney Anadolu Cerrahi
Dernegi ve Malatya Gastrointestinal Cerrahi Der-
negi ile 2 Mart 2019 tarihinde ortaklasa bir toplanti
gerceklestirilerek laparoskopik kolesistektomi ko-
nusu ele alindi. Erzincan Binali Yildinm Universi-
tesi ev sahipliginde 13 Nisan'da dizenlenen
bdlgesel toplanti da Erzincan’da Tip Fakultesi’nin
katildigi ilk bilimsel toplanti olarak kayitlara gecti.

Daha 6nce de duyurdugumuz karacigerin kistik

ekinokokkozu ile ilgili olusturmaya calistigimiz
uzman goérusu ile ilgili calismalar tamamlanmig
olup Eylul ayinda panelistler bir araya gelerek ko-
nuyu ele alacaklar ve hazirlanacak rapor ulusal
kongremizde bir oturumda sizlerle paylasilacaktir.

Dernegimiz bunyesinde olugturulan Egitim Ko-
misyonu Sayin ilgin Ozden’in bagkanh@inda ga-
lismalara baslamistir. Komisyonun teklifleri
dogrultusunda “Birbirimizden 6grenelim” (Online
Konsey) ile ilgili alt yapi galismalari yirutiimekte
olup, tamamlandiginda web sitemizin yani sira
android ve 10S uygulamalari ile cep telefonundan
katilmak mdmkin olacaktir. Bu uygulama ile
meslektaslarimiz hizli bir sekilde hastalarini
sunup gorus alisverisinde bulanabileceklerdir. Bu
uygulamanin ¢ok faydali olacagini umuyor éne-
rileri ve emekleri igin Egitim Komisyonu’na tesek-
kir ediyoruz.

Prof. Dr. Osman Abbasoglu’nun editérltiglinde
hazirlanan HPB Cerrahi kitabinin bdélimleri
blylk 6lgide tamamlanmis olup ulusal kongre-
mizde aidat borcu olmayan Uyelerimize dagitila-
caktir. Bagta Prof. Dr. Osman Abbasoglu olmak
Uzere emegi gecen tim meslektaslarimiza tesek-
kir ederiz.

Biltenimizin bu sayisinda inéni Universitesi
Tip Fakultesi Organ Nakli Enstittsu ile HPB Cer-
rahi Birimi'nin tanitim yazisini ve “Cerrahlarda
Tukenmislik Sendromu” bagslikli yaziyi bulabilirsi-
niz. Saygilarimizla.

Yonetim Kurulu adina
Prof. Dr. Ahmet A. BALIK
Tiirk HPB Cerrahi Dernegi Bagkani
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Kliniklerimizi Taniyalim

INONU UNIVERSITESI GENEL CERRAHI ANABILIM DALI, KARACIGER NAKLI

ENSTITUSU ve HPB CERRAHI BiRIiMi
Dr. Ciineyt Kayaalp

inénii Universitesi, Resmi Gazete’de yayimlana-
rak yUrirlige giren 1872 sayili ‘inéni Universitesi
Kanunu’ ile 3 Nisan 1975’te kurulmustur. Saglik ala-
ninda Ulkemizin 6nemli ve modern hastane projele-
rinden biri olan Turgut Ozal Tip Merkezi,
Universite’miz kampus alani icinde 8. Cumhurbas-
kani Turgut Ozal'in destekleriyle Amerika’da bulunan
Houston Methodist Hastanesi’nin benzeri olarak
1991 yilinda ingaatina baglanmis olup, 5 yil igeri-
sinde tamamlanarak 1996 yilinda hizmete girmistir.
Tip Fakiltesi 6grencilerinin pratik egitimleri 1996 yi-
lindan itibaren Turgut Ozal Tip Merkezi'nde verilmek-
tedir. Houston Methodist Hastanesi ve Turgut Ozal

Resim 1. Turgut Ozal Tip Merkezi ve Karaciger Nakli Enstitiisii

Tip Merkezi arasinda yapilan bir protokol geregi,
indni Universitesi Tip Fakiiltesi 6gretim Gyelerimizin
o yillarda Amerika’ya giderek mesleki becerilerini ge-
listirmeleri saglanmistir.

inéni Universitesi Tip Fakiiltesi Genel Cerrahi
Anabilim Dali 1991 yilinda kurulmus ve kisa sirede
genel cerrahinin birgok alaninda ileri cerrahinin ya-
pildidi bir bélim haline gelmistir. HPB cerrahisi ya-
ninda ust sindirim sistemi, kolon ve rektum cerrahisi,
endokrin cerrahisi, meme cerrahisi, obezite cerrahisi
yapilmaktadir. Anabilim Dalimiz biinyesinde, kara-
ciger nakli enstitisi 2011 yilinda ve gastroenteroloji
cerrahisi bilim dah 2012 yilinda kurulmustur.




P Kiiniklerimizi Taniyalim

Anabilim Dal’'miz bunyesinde dizenli olarak
asistanlara yonelik haftalik egitim programi yapil-
maktadir. Haftalik olarak karaciger transplantasyonu
vaskdler-biliyer konseyi, karaciger transplantasyon
konseyi, karaciger timorleri konseyi, karaciger has-
taliklari patoloji konseyi, bdbrek transplantasyon
konseyi, gastrointestinal cerrahi konseyi yapilmak-
tadir. Anabilim Dalimiz egitim programi cergeve-
sinde her yil inéni Universitesi ve Giessen
Universitesi arasinda Transplantasyon Kongresi,
Malatya Gastrointestinal Cerrahi Kongresi, Transp-
lantasyon immiinolojisi Kursu, Karaciger Nakli Fel-
lowship Programi etkinlikleri dizenlenmektedir.
Ulkemizden ve diinyanin birgok iilkesinden gelen
yuzden fazla sayida doktor ve yardimci saglik per-
sonellerine karaciger nakli, minimal invaziv cerrahi
ve HPB cerrahisi alanlarinda egitim verilmistir ve ve-
rilmeye devam etmektedir. Anabilim dalimizin kendi

i

endoskopi Unitesi bulunmaktadir. Bu Unitede genel
cerrahi asistanlari ve gastroenteroloji cerrahisi yan
dal asistanlarina endoskopi egitimi verilmektedir.
Turgut Ozal Tip Merkezi'nde karaciger nakilleri
2002 yilinda baslamistir. Organ bagis oranindaki
yetersizlikler ve her gegen glin artan hasta sayisi
merkezimizin canl vericili karaciger nakline yonel-
mesini gerekli kilmig, Eylul 2005'te ilk canli vericili
karaciger nakli gergeklestiriimistir. Prof. Dr. Sezai
Yilmaz énctliginde anabilim dalimizda 25 6gretim
Uyesi gorev yapmaktadir. Her yil 250’nin tzerinde
karaciger nakli, 50 civarinda bobrek nakli yapilmak-
tadir. Ayrica pankreas ve ince bagirsak nakilleri ya-
pilimaktadir. Minimal invaziv karaciger ve pankreas
ameliyatlar gerceklestiriimektedir. Karaciger Nakli
Enstitust ulkemizde ve dunyadaki ilk ve tek karaci-
ger nakli enstitistduar. Enstitl binyesinde 7 servis,
3’lU yogun bakimda toplam 152 yatak kapasitesi, 12

Resim 2. Prof. Dr. Sikrii EMRE ve Prof. Dr. Sezai YILMAZ Karaciger Nakli Enstitlisi’nde doktora dersindeyken
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ameliyathane, poliklinikler, ERCP Unitesi ve radyo-
loji Gnitesi bulundurmaktadir. Karaciger Nakli Ens-
titls hastanesine Ulkemizden oldugu gibi diinyanin
bircok Ulkesinden hasta kabul edilmektedir.
Karaciger Nakli Enstitisi’nde: Karaciger nakli
cerrahisi doktora programi, karaciger nakli aneste-
ziyolojisi doktora programi, transplantasyon koordi-
natorligl yuksek lisans, transplantasyon immu-
nolojisi yuksek lisans ve karaciger nakli hemsireligi

Resim 3. Karaciger Nakli Enstitlisti immiinoloji Kursu (2018 yili)

Kliniklerimizi Taniyalim

yuksek lisans programlari yuratilmektedir. Enstitl
blnyesinde transplantasyon hepatoloji laboratuvari,
transplantasyon immiunoloji laboratuvari, elektron
mikroskop laboratuvarinda gtincel bilimsel arastirma
faaliyetleri yurttmektedir. Anabilim dalimizda kara-
ciger nakli alaninda bir¢ok bilimsel yayin Gretilmis
olup, Ulkemizdeki kadavra organ yetersizligi soru-
nunu asmak icin xenotransplantasyon alaninda
arastirmalar artarak devam etmektedir.




CERRAHLARDA TUKENMIiSLIK SENDROMU

Prof. Dr. Ahmet A. BALIK

Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi Genel Cerrahi AD. GAZIANTEP

Hastaliklari hizl bir sekilde tedavi ederek hasta-
larin hayata tutunmalarini saglamasi nedeni ile cer-
rahi bitin toplumlarda her zaman saygin bir
meslek olarak kabul edilmistir. Meslegin egitim sU-
resi ve icrasinin zorluguna karsin basta hasta ve
yakinlari olmak Uzere toplum tarafindan saygi gor-
meleri cerrahlari motive ederek mesleklerini strduir-
saglamistir.
cerrahlarin gelecekleri ile ilgili yiksek beklentileri ve

melerini Ancak son doénemlerde
yasam gergekleri arasindaki derin uyumsuzlugun
yani sira Ulkemize has olmak lGzere meslegin say-
ginhiginin farkli nedenlerle azaltiimasi bu meslek
grubunda tikenmislik sendromuna ve depresyona
yol agmaya baslamistir.

Tikenmislik sendromu terimini ilk kez 1974 yi-
linda Freudenberger gonilli saglik ¢alisanlarinda
gorilen yorgunluk, hayal kirikligi ve is birakma du-
rumlarini tanimlamak igin kullanmistir. Freudenber-
ger bu durumu “enerji, gli¢ veya kaynaklar tGzerinde
asiri talepler olusturarak basarisizliga ugramak,
yipranmak ve yorulup tikenmek” seklinde ifade et-
mistir.

Maslach ve Jackson bu sendromun ¢ temel et-
mene bagli oldugunu bildirmistir. Bu etmenler: Duy-
gusal tikenmiglik, duyarsizlagsma, kisisel basarida
azalmadir. Tukenmiglik sendromunun gelisiminde
ilk olarak duygusal tikenme ortaya ¢ikar ve kisi isin-
den sikilmaya ve isi igin gerekli zihinsel glicu bula-
mamaya basglar. Bu asamayi takiben gelisen
duyarsizlasma ise ¢alisanlarin hizmet verdikleri ki-
silere birer insan yerine nesne gibi davranmalariyla
kendini gosterir. Bunlarin sonucunda da basarisizlik

geligir.

Tdkenmislik sendromu bitin sektérlerde go-
rilse de saglik galisanlarinda daha siktir. Hekim-
lerde genel populasyona gore 2-5 kat, kadin
hekimlerde erkek hekimlere gére 2 kat daha fazla-
dir. Cerrahlarin %30’u depresyonla yuzlesirken bu
oran tiikenmislik icin %50 oranina ulagsmaktadir.

Bu konu ile yapilan ¢alismalarda bazi risk fak-
torleri ortaya konmustur. En belirgin risk faktori Gre-
tilen isin zorlugu ile ginlik hayat arasindaki
dengesizlik olarak saptanmistir. Geng cerrahlarda
ve arastirma gorevlilerinde daha sik gértilmektedir.
Evlilik bazi durumlarda 6nleyici bazi durumlarda ise
tetikleyici rol oynamaktadir, bu evlilik hayatindaki
huzura ve esin meslegine bagli olarak degiskenlik
gbstermektedir. Calisma slresinin uzamasi ve
arastirma gorevlilerinde haftalik toplam ¢alisma su-
resinin 80 saati agsmasi, gece mesaisi ve icap no-
betleri etki eden diger faktérlerdir. Ozel sektdrde
galisan cerrahlar akademik ortamda galisanlara
gore daha fazla tikenmiglik gostermektedirler. Bun-
larin yani sira hastalarla basa ¢gikamama, borg yU-
kinin olmasi, yonetimsel destek eksikligi (tatil,
konferans vs) ve legal sorunlar tikenmislige yol
acan diger faktorlerdir.

Ulkemizde de bu konu ile ilgili gogu derleme olan
yazilar yazilmis olmakla beraber biri hekimler digeri
de genel cerrahlari kapsayan iki adet tez calismasi
yapiimistir. Trakya Universitesi Genel Cerrahi Ana-
bilim Dal’'nda uzmanlik tezi olarak yapilan c¢alis-
mada 630 cerrah ¢alismaya katilmis bu cerrahlarin
%74.4’Gnun mesleklerinde duygusal tatminlerinin
olmasina karsin, %27’sinin maddi yénden tatmin ol-
dugu, %7,6’sini siklikla, %46,3’Undn ara sira duyar-




sizlagsma yasadigi, %16,2’sinin sik, %46,3’tnln ara
sira dusunsel tikenmiglik hissettigi, %43’Gnin mes-
legi olumsuz yonde elestirdigi, %41’inin yeniden
meslek se¢cme sansi olmasi durumunda bagka
meslek tercih etmek istedigi, %30,32’Gndn emekli
olmadan meslekten ayriimak istedigi saptanmis ve
asagidaki sonuglar elde edilmistir;

1. Yas arttikga duygusal tikenmigligin, duyarsizlas-
manin, kisisel basarida azalmanin azaldigi,
genel, i¢gsel ve digsal doyumun arttigi,

. Galisma yili arttikga duygusal tikenmigligin, du-
yarsizlasmanin, kisisel basarida azalmanin azal-
did1, genel, i¢csel ve digsal doyumun arttigi,

. Yas ve calisma yili arttikga tikenmisligin azalmasi
ve is doyumunun artmasinin nedenleri incelendi-
ginde yas ve calisma yili arttikga deneyimin art-
masi ve stres ile basa cikabilme becerisinin
artmasina baglh oldugunu dusundirdiga,

. Artan akademik unvan derecesi ile; duygusal tu-
kenmiglik ve duyarsizlasmanin azaldigi, akademik
unvan derecesi daha duslk olanlarda tikenmisli-
gin daha fazla is doyumunun ise daha az olmasi-
nin nedenlerinin alt Ust iligkisi, is yogunlugunun
daha fazla olmasi, inisiyatif ve karar mekanizma-
larinin daha az olmasina bagl olabilecedi,

. Onemli miktarda genel cerrahi uzmaninin emekli
olmadan meslekten ayrilmak istedigi, bu grupta
duygusal tikenmigligin, duyarsizlagsmanin, kigi-
sel basarida azalmanin daha fazla oldugu ve
genel, i¢csel ve digsal doyumun daha az oldugu,

. Kendisini meslekte basarili bulmayan genel cer-
rahi uzmanlarinda duygusal tikenmigligin, du-
yarsizlasmanin, Kisisel basarida azalmanin
daha fazla oldugu, genel, igsel ve digsal doyu-
mun daha az oldugunu,

. Onemli miktardaki genel cerrahi uzmaninin tek-

rar genel cerrahi meslegini segmeyecedini be-
lirttigi ve bu grupta duygusal tikenmigligin,
duyarsizlasmanin, kisisel basarida azalmanin

daha fazla oldugu ve genel, igsel ve dissal do-

yumun daha az oldugu,

. Maddi ve duygusal olarak tatmin olmayan genel
cerrahi doktorlarinda duygusal tikenmisligin, du-
yarsizlagsmanin, Kigisel basarida azalmanin
daha fazla oldugu ve genel, igsel ve dissal do-
yumun daha az oldugu saptanmisgtir.

Tez galismasindan yukaridaki sonuglarin elde
edilmesine ve nedenlerle ilgili yorum yapilmasina
karsin tikenmiglige yol agan nedenlerin bunlarla si-
nirl olmayacagi bir gergektir. Hekimleri sadece
genel cerrahi degil, butin cerrahi branglardan so-
gutan ortak nedenler vardir;

1- Nedenlerden belki de en énemlisi performans

sisteminin getirdigi dengesizliktir. Sadece polik-
linik hizmeti veren branslarda aylik performans
gelirlerinin gogu zaman cerrahi branslardan
fazla olmasi, daha fazla risk tasiyan islem yap-
malarina karsin daha az gelir etmeleri nedeni ile
cerrahlari iglerinden sogutmaktadir. Performans
getirisi tatmin edici dizeyde olmayan uzun su-
recek ameliyatlardan kaginilmakta mimkun ol-
dugunca gunubirlik islemler tercih edilmektedir
ve bu islemlerde endikasyon siniri gereksiz bir
sekilde genigletiimektedir.
Bir hastalarini kaybetmeleri durumunda dahili
branglardaki hekimlerin “ne oldu” cerrahlarin ise
“ne yaptin” sorusuna, vicuda direkt midahale
etmelerinden dolay! en ufak bir olumsuzlukta
suglamalara maruz kaldiklarini yapilan bir aras-
tirma gdstermistir. Bunun sonucunda medikole-
gal sorunlarla basta kadin hastaliklari-dogum ve
genel cerrahi uzmanlari olmak Uzere cerrahi
branslar daha sik karsilasmakta, tazminat dava-
lari da bazen hekimlerin kazanci ile orantisiz bir
karar ile sonuglanabilmektedir. Bu da bu brang-
larin daha az tercih edilmelerine, bu branglarda
calisanlarda da riskli islemlerden kaginmaya yol
acmaktadir.




3- Genelde hekimler 6zelde de cerrahlara karsi

sarf edilen itibarsizlastirma sdylemleri meslegin
toplum icindeki sayginhgini azaltmis meslektas-
larimiza karsi siddet eylemlerinin artmasina
neden olmustur. Siddet eylemlerine cerrahi
branslardaki meslektaslarimiz daha sik maruz
kalmaktadir.

Bir ¢cok hastanede teknik donanim yetersizligi
nedeni ile cerrahlarin deneyimlerinin olmasina
karsin bazi ameliyatlari gergeklestirememeleri
mutsuzluga yol agmaktadir.

Cerrahinin ameliyathane personeli ve ameliyat
ekibini kapsayan bir ekip isi olmasina karsin
¢ogu zaman cerrahlar diginda dnemsenmeyen
bir konudur. Bircok merkezde en sorunlu perso-
neller stirglin yeri gibi ameliyathaneye gonderil-
mekte, bu durumdan ameliyat ekibinin nasil
etkilenecegi dikkate alinmamaktadir. Ameliyat
ekibinde yer alan hemsireler cogu zaman belirli
bir deneyime ulastiklarinda ameliyathanenin zor
kosullarindan sikilarak farkh bolim veya kurum-
lara gegis yapmakta, yerlerine deneyimsiz olan-
lar gelmektedir. Bu da ameliyat esnasinda
cerrahlar Gzerinde ilave bir stres faktori olustur-
maktadir.

Yukarida siralanan etkenlerin bir kisminin kisiye

Bitun bunlara ragmen cerrahlar mesleklerini buyuk
bir 6zveri ile icra etmeye devam etmektedirler. Bir
onceki blultende yayinlanan Dr. Yaman Tekant’in
“Organ Spesifik Yandallagsma Gerekgeleri” baglikh
raporunda genel cerrahlarin kendilerini en yetersiz
hissettikleri alanin HPB cerrahisi oldugu belirtilmisti.
Dolayisi ile bu alana ilgi duyan cerrahlarin sayisi

diger alanlara goére daha azdir. Bu zor alaninda hiz-

met veren cerrahlarin 6zverilerinin gbz 6éntinde bu-

lundurulmasi gerekir.
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