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Av. Cetin Yildinmakin / Tirk Kalp Vakfi Onursal Baskani

“lyi Kalpli OI”...
Simdi her seyden 6nce ihtiyacimiz olan beklenti
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Bu satirlar okudugunuzda birgcogunuz belki “Aaa bu yaziyi ben
hatirliyorum” diyeceksiniz. Evet dogru, bu satirlarin 6nemli bir
kismini dergimizin 23. sayisinda sizlerle paylasmishk.

Oyle ki icerigi geredi zaten her daim paylasiimasi gereken bir
yazi olma 6zelliginde...

2009 Subat ayinda Tirk Patent Enstitisi tarafindan marka
tescil belgesini alan Tirk Kalp Vakfi, “lyi Kalpli Ol sloganiyla
hem Ulke genelinde kalp sagligina dikkat cekiyor, faaliyetlerini
| arthrmak icin firsat yaratiyor, hem de topluma pozitif mesajlar
I asilayarak sosyal kalkinmaya destek veriyor.

) ; Bu anlamda; hem kalp sagligr agisindan hem de her anlamda
=== = || daima “lyi Kalpli Ol"mamiz gerektigini bir kez daha hatirlatmak
E— : adina;

“NEDEN Yl KALPLI OL?"

eKalbine iyi bak uzun ve saglkl yasa.
*Kalp ruhun yuvasidir. Cevrene hep pozitif bak, iyilik yap, dirist ol, mutlu ol.
* Mutluluk saglikli yasamin anahtaridir.

e Toplumun iyi kalpli olmasi Glkeyi kalkindirir.
*Tim dinler iyi kalpli olmay: égutler.
*Kalpte,

*Vicudunda,
elliskilerde,

e Aile yasaminda,

*Sosyal yasamda,

*Kiltr ve sanatta,
els yasaminda,
® Hak ve Adalette,
eSporda,

*Cevrede,

*Vatandaslik sorumlulugunda,

© 000 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000°

“[Yl KALPLI OL” der ve 2017'nin
her yonuyle saglikli ve huzurlu ge¢cmesi dileginde
bulunuyoruz.

.
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Kenan Guven /Tirk Kalp Vakfi Mistevelli Heyet ve Yonetim Kurulu Baskani

Degerli Okurlarimiz,

Tirk Kalp Vakfi Yénetim Kurulunda 1991 yilindan

bu yana Uye, Yénetim Kurulu Saymani, Baskan
Yardimciligi gibi gorevlerde bulundum. 26.10.2016
tarihinde gerceklesen olagan Mutevelli Heyet
Toplantisinda yapilan segimler sonucunda,

Mitevelli Heyet ve Yénetim Kurulu Baskanh@ gérevine
secildim. 25 yildir génulli olarak yer aldigim Tork
Kalp Vakfi'na hizmet etmekten son derece mutlu
oldugumu ifade ederken, bunu bu satirlarla sizlerle de
paylasmaktan biyik memnuniyet duydugumu ifade
etmek istiyorum.

1975 yilindan beri 26 ilkeden 33 Uyesi bulunan
Avrupa Kalp Birligi, 2001 yilindan beri de 100’4
askin Ulkeden 200 tyesi bulunan Dinya Kalp
Federasyonun (WHF) resmi tyesi olan Turk Kalp Vakf,
kalp hastaliklarindan olan élumlerin asgariye
indirilmesi yolunda insanlarimizi bilinglendirme ve
uyarma gorevini, 41 yildir ulusal ve uluslararasi alan-
larda yogun bir sekilde sirdirerek basariyla yerine
getirmektedir.

Yurt capinda gerceklestirdigimiz farkindalik calismalarimiz araliksiz devam etmekte olup, dinya
genelindeki bir numarali 8lim nedeni “Kalp Damar Hastaliklarina” iliskin baslica degistirilebilir risk
faktorlerinden biri olan fiziksel hareketsizlik sorunu ile micadele etmek izere UEFA ve Dinya Kalp
Federasyonu tarafindan olusturulmus olan "’$ehirdeki Cocuklar’” projesinin Tirkiye ayagi da Vakfimiz
tarafindan yUritiimektedir

Erken yaslarda saglikl aliskanliklar kazanmak ve tim yasam boyunca saglikl kalabilmek; ézellikle buyik
sehirlerde, hareketsiz bir yasam sirmek veya sirdirmek zorunda olmaktan dolayi gic
olabilmektedir.

Bu nedenle “$ehirdeki Cocuklar Projesi” biyuk sehirlerde dusik gelirli kentsel mahallelerde yasayan
(07-12 yas arasi) cocuklarin ve genclerin fiziksel aktivite seviyelerini arthirmak izere tesvik etmek icin
ozel olarak tasarlanmistr.

“Sehirdeki Cocuklar Projesi”nin ana hedefi istanbul’da pilot bélge olarak secilen Sisli ilcesindeki disik
gelirli semtlerde yasayan 7-12 yas grubundaki cocuklarin fiziksel aktiviteye erisimini ve fiziksel aktivite
konusundaki farkindaliklarini arthrmak olacaktir. Projenin dzel amaci ise, bu cocuklari fiziksel aktivite ve
daha hareketli olmalari konusunda gerek motivasyon gerek basta futbol olmak Gzere spor yoluyla pratik
imkéanlar ile tesvik etmek ya da ginlik yasamlarindaki aliskanliklarinda degisiklikler yapma konusunda
bu cocuklari ikna etmek olacaktir.

Tirk Kalp Vakfi olarak kalp sagligina biyik fayda saglayan projelerle halkimiza hizmet etmek
misyonuyla 41 yildir sirdirdigimiz calismalarimizi, yine titizlikle, her tirli dneri ve elestirilerinizle
devam ettirerek, yeni yénetim kurulu arkadaslarimla Vakfimizi daha da iyi yerlere getirmeye devam
edecegiz.

Bu vesileyle, Vakfimizin buginlere gelmesinde biyuk roli olan tim hayirsever destek¢imiz basta olmak
Uzere, emegi gecen herkese en icten stkranlarimi bildirir, yeni yonetimdeki bitin arkadaslarima da
basarilarinin devami dilegiyle saglikli, mutlu bir yeni yil temennilerimi iletirim.
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TURK KALP VAKFI’'NDA BASKAN DEGISIKLIGI
KENAN GUVEN BASKAN SECILDI

2013-2016 yillari arasi Vakfin Bagkanligini yapan Semiramis Sekban’in kendi istegiyle ayrilmasiyla,
26.10.2016 tarihinde gergeklestirilen Olagan Mutevelli Heyet Genel Kurulu’nda Baskan segilen ve
1991 yilindan bu yana Vakfimizda Yénetim Kurulu Saymani, Baskan Yardimeiligi gibi gérevlerde
bulunan, 25 yildir Tirk Kalp Vakfi'nda génilli olarak hizmet veren Kenan Given Baskanligindaki
Yonetim Kurulu sdyle olustu:

Baskan Yardimalan
Nejat Mildur, Hayriye Midillioglu, Ali Onaran
Genel Sekreter
E. Gil Tastaban,
Genel Sekreter Yardimcisi
S. Nur Sirmaci
Sayman
Mustafa Dandik,
Sayman Yurdlmclsl
M. Sedat Ozsoy
Uyeler
Dr. Sevket Ayaz, Prof. Dr. Ali Serdar Fak Prof. Dr. Yildiz Timerdem, imren Utky,
Basaran Délen, Erhan Akgun Prof. Dr. ibrahim Kircova

Onursal Baskanimiz Cetin Yildirnmakin, Vakfimizin kurucularindan ve en biyik bagiscilarindan Ahmet
Ekmekgioglu, Yilmaz Ulusoy, Oktay Duran, Nuri Vatan ve birgok énemli ismin katildigr genel kurulda
Kenan Given; “Burada bulunan tim Mtevell Heyet Uyelerimize sahsim ve Yénetim Kurulumuz adina
tesekkirlerimi sunar, Vakfimizin buginlere gelmesinde biyuk roli olan tim hayirsever destekgimize,
emegi gecen herkese en icten sikranlarimi bildirir, yeni yonetimdeki bitin arkadaslarima da
basarilarinin devamini dilerken, Vakfimizi daha iyi yerlere getirmeye ¢calisacagiz, bu konuda her tirli
oneri ve elestirilerinize agigiz” dedi.




Nese Sert /Tirk Kalp Vakfi icra Kurulu Baskan

Tirk Kalp Vakfi 41. yilinda yine tim inanci, gayreti ve hiziyla 2017
hedeflerini belirlemistir.

41 yildir Glkemizde bircok sivil toplum kurulusuna érnek olmus
durusumuz ve faaliyetlerimiz icin ayni 6zveri ve ihtimamla ¢alisiyor
olacagiz.

Tirk Kalp Vakfi olarak, “iyi Kalpli Ol” sloganimizla ilkemizin ve
dinyamizin gectigi bu zor dénemlerde mesajimizi tekrar yineliyoruz
ve diyoruz ki, “lyi Kalpli OI".

Ginimizin yasam kosullarinin ve ekonomik sikintilarin zorlugu se-
bebiyle kalp saglhgi’ rahatsizliklari ve 8lim oranlari her yil gectikce
sayisini arhrdigini gézlemliyoruz.

Kurulusumuzdan bu yana, sadece bagiscilarimiz tarafindan yapilan
yardimlarla bircok kalbe dokunan eller sayisini arttirdikca bizler de
“lyi Kalpli Ol” sloganimizi gururla tasiyoruz.

25 yil'dir Tirk Kalp Vakfinin tiyesi olmaktan ve cok kez “Yilin iyilik Odiline” layik gérilmenin vermis

oldugu sonsuz gururla, 2017 yilinda Vakfimizda icra Kurulu Baskani olarak bu satirlar, yqzmok benim

icin bir onur ve ¢ok ayri bir sorumluluk olup, tim Vakif calisanlari ve bagiscilarimiz adina “lyi Kalpli
Ol” sloganimizi sonuna kadar sirdirecegimizi heyecanla ve Umitle paylasiyorum.

Bu diinyayi “Atan lyi Kalpliler” kurtaracaksa, kalplerimize daha ¢ok ihtiyag oldugunu animsatir ve
herkesi bu yil bir énceki yildan da fazla “lyi Kolpll Olmaya” davet ediyoruz.

Bir kalbin durmamasi icin, tim iyilik sevdalisi bagiscilarimizi ve destekgilerimizi génilden kutluyor,
atacagimiz her adimla kalplere dokunmay: diliyor ve kalpten iyiliklerle dolu bir yil olmasini temenni

ediyorum.

Saglikla kalin...




TURK KALP VAKFI'NDA ICRA KURULU BASKAN DEGISIKLIGI

lcra Kurulu Genel Sekreterligi gérevini yiritmiss ve Vakfimiza biyik destekleri olan Mitevelli Heyet
Uyemiz Nese Sert, cok uzun yillardir biyyik 6zverilerle Vakfimiza biyik emekleri olan,

lcra Kurulu Baskanigi yapmis Mitevelli Heyet Uyemiz Ergin Yildinmakin’dan gérevi devralarak icra
Kurulu Baskani oldu.

Neval Giler ve Ergin Yildinmakin’in Onursal Baskan oldugu Nese Sert Baskanligindaki icra Kurulu su
isimlerden olustu.

Baskan Yardimcilari: Belgin Aksoy, Mige Anli, Esin Yagmurdereli
Sayman Filiz Okciin, Sayman Yardimcisi Ayla Girel

Uyeler, Ayten Tuncay, Banu Noyan, Ceyda Sadikoglu, Géksel Basipliki, Girnar Capa Ugurlu, insaf
Altinbiken, Nihal Yéneyman, Nilgin Vidinli, Nilufer Turitgen, Seval Katipzadeler, Tuba Gul, Télay
Ozmen, Yasemin Gazanker, Fulya Gundogdu Elif Zor, Burcu Cesur, Sengil Akhan, Gilbin Gurel
Torkan SerbetC| Oksan Yiicel ve Mine Germeli.



Prof. Dr. Turkan Ertuérul /Tirk Kalp Vakfi Cocuk Kardiyoloji Merkezi Direktérii

EKOKARDIYOGRAFININ COCUK KARDIYOLOJISINDEKI ONEMI

Transtorasik, transézofageal ve fetal uygulanan Ekok-
ardiyografi, ginimizde dogumsal kalp hastaliklarinin
taninmasinda ve izlenmesinde cok dnemli ve
vazgegilmez bir gorintileme yéntemidir. Kisaca kalp
ultrasonografisi olarak da adlandirilan ekokardiyografi,
vicuda zarari olmayan insan duyma sinirinin étesindeki
(ses otesi) dalgalar araciligi ile kalbin anatomisinin

ve fonksiyonlarinin dogru bicimde degerlendirildigi

bir yontemdir. Hastanin gégsinde gezdirilen ultrason
probu (6zel bir alet) ile olusturulan ses dalgalar kalpten
geri déner ve bilgisayarda resme dénisir. Rutinde
uygulanan transtorasik ekokardiyografidir.

Kalp hastaliklarinin tanisinda ultrasonografi ilk kez
1953 yilinda kullaniimaya baslanmistir. Ekokardiyogra-
finin tarihsel gelisimi icinde dnce A-Mode ve B-Mode
ile elde edilen gérintilere daha sonra hareket modu
eklenerek M- Mode ekokardiyografi ortaya ¢ikmistir.
1970 li yillarin sonunda iki boyutlu ekokardiyografinin uygulamaya girmesi ile dogumsal kalp hastaliklari
dogru ve daha ayrinhli bir bicimde tanimlanmaya basladh.

Ekokardiyografinin tipta uygulanmaya baslamasi 6zellikle cocuklarda Dogumsal ve Edinsel kalp
hastaliklarinin tanisinda ¢ok genis ufuklar agmis ve bir donim noktasi olmustur. Bu yontem aracilig ile
kalp bosluklarinin boyutlari, kalp duvarlarinin hareketleri, kalp ici basinglar, kalbin pompalama giici
dlcilur, kalp kapaklarinin durumu en dogru sekilde degerlendirilir.

Daha sonra Doppler ve renkli Doppler ekokardiyografinin uygulamaya girmesi ile kalp hastaliklarinin
tanisinda ve kardiyak morfolojinin tanimlanmasinda yeni bir ¢igir agilmistir. Béylece kalp ve periferk
damarlarda kan akimindaki degisiklikleri degerlendirmek ve hastaliklarin hemodinamik &zelliklerini
belirlemek de mimkin olmustur. Hatta kalp defekilerinin ayrintili incelenmesine olanak saglayan i¢ boyutlu
ekokardiyografi ve doku Doppler uygulamalari ise ydntemin avantaijlarini daha da Ust dizeye tasimistir.

Ekokardiyografik inceleme son 30 yilda kardiyak hastaliklarin tanisinda en sik kullanilan bir
gorintileme yontemi olmustur. Hastaya aci ve zarar vermeyen, kolay uygulanabilir, maliyeti cok yiksek
olmayan, radyasyon riski bulunmayan bir yéntem olmasi da avantajlari arasindadir. Cocuklarda gérilen
kalp hastaliklarinin erken ve dogru tanisi cok dnemlidir ve cogu zaman yasam kurtaricidir. Tani icin de
en kolay ve en sik uygulanan yéntem ekokardiyografidir. Ancak test yapan kisinin yeteneginin , test
sonuglarinin dogruluk derecesini etkileyecegini de animsamak gerekir.

Bazi 6zel durumlarda daha ayrintili bilgi edinmek icin transézofageal ekokardiyografi (TEE) yapilir. Bu
yontemde , yemek borusuna yerlestirilen ve ucunda ince bir ultrason probu bulunan tip araciligi ile ekok-
ardiyografi uygulanir. Yemek borusu kalbin arkasindan gectigi icin kalp ve ¢evresindeki damarlar daha
net olarak gérintilenebilir. Biraz daha zor bir islem olmasina karsin daha dogru ve daha kesin sonug
verdigi icin asagida belirtilen 6zel durumlarda kullanilir.

Cocuklarda kalbin kulakgik ve karinciklari arasindaki deliklerin boyutlarinin tam olarak 8l¢ctlmesi icin
kateterizasyon yolu ile veya ameliyat ile kapatilmadan énce ve girisim sirasinda, kalp deliklerinin daha
ayrintili incelenmesinde, kapak yetersizliklerinin ciddiyetinin belirlenmesinde, yapay kapaklarin fonksiyonu-

nun belirlenmesinde, kalp kapakgiklarinin tamir ve kapatlma islemlerinin basarisinin degerlendirilmesinde
TEE kullanilir.



Prof. Dr. Turkan Ertuérul /Tirk Kalp Vakfi Cocuk Kardiyoloji Merkezi Direktéri

Ebeveynlerin cocuk sahibi olmaya karar verdikleri anda baslayan heyecan ve mutluluklari doguma
kadar devam eder ve bebeklerini kucagina aldiklarinda bu mutluluk doruk dizeye ulasir.En biyik
arzulari da kuskusuz saglikli bir cocuga
sahip olmaktir. Dogum &ncesi annede
uygulanan bazi tani yontemleri araciligi
ile bebekte gelisen buyik anomaliler erken
dénemde saptanabilir. Cocuklarda en sik
rastlanan malformasyonlardan birisi olan
dogumsal kalp hastaliklari, T 000 canli
dogumdan yaklasik 8’inde gorilir. Bebek
kalbinin anne karninda iken ultrasonografi
aracili§i ile gérintilenmesine fetal ekok-
ardiyografi denir. Ginimizde dogum
dncesi tani yontemlerindeki ilerlemelere
paralel olarak fetal ekokardiyografide de
ciddi boyutlarda ilerlemeler olmustur, En
énemsizinden, en kompleks olanina kadar
kalp ve damarlari ilgilendiren her tirlG
anomaliler ve defekiler gebeligin 18-20.
haftasinda yapilacak fetal ekokardiyografi
ile kolayca taninabilir. Anne ve bebek

icin bilinen bir zarari yoktur. Emniyetle ve
goénil rahathgr ile uygulanabilir.

Her gebeye fetal ekokardiyografi
yapilmasina gerek yoktur. Ancak riskli
gebelere uygulanir. Bu riskli gebelikler de
su sekilde ozetlenebilir:

Kadin hastaliklari ve dogum uzmaninin
yaphdi ultrasonografide bebegin kalbinde
defekt bulunmasindan kusku duymast,
Anne, baba veya kardeslerde dogumsal
kalp hastaligi olmasi, anne adayinda
seker hastaligi veya bag dokusu hastaligi
olmasi, anne adayinin gebeligin ilk 3
ayinda ilag, alkol alma, radyasyona
maruz kalma. enfeksiyon gecirme
dykisinin olmasi, bebekte kromozom
anomalisinden kusku duyulmasi, bebekte
ense kalinliginin yuksek bulunmasi, be-
bekte ritim bozuklugu saptanmasi, anne
yasinin 35 in Uzerinde olmasi ve cogul
gebeliklerde fetal ekokardiyografi
onerilmektedir.

Boylece fetusta saptanan bazi kalp

bozukluklar anne karninda yapilacak girisimlerle tedavi edilebilir. Yasamla bagdasmayan , ¢ézimlen-
mesi olanaksiz olan kompleks vakalarda gebelik sonlandirilabilir. Bebege dogar dogmaz girisim veya
ameliyat uygulanmasi gereken kardiyak defektlerde dogumun pediyatrik kalp damar cerrahisinin ve
pediyatrik kardiyolojinin var oldugu merkezlerde yapilmasi énerilir. Iste fetal ekokardiyografi cocuga
yasam sansi, aileye de mutluluk sunar.



17. DUNYA KALP GUNU’NDE UNLULER SAHAYA iNDi

ECE GURSEL VE TURABI’YLE KORFBOL HEYECANI

Dinya Kalp Federasyonu’nun resmi Uyesi olan Tirk Kalp Vakfi'nin “Kalp
damar hastaliklarina karsi farkindalik yaratma’ calismalari kapsaminda
dizenlenen 17. Dinya Kalp Ginu etkinlikleri Gnlu isimlerle start aldi.

Korfbol gésteri maginda eski basketbolcu manken Ece Girsel ile Survivor
Sampiyonu Turabi sahaya ¢ikti.
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Yildiz Teknik Universitesi isbirligiyle Davutpasa Kampiisi’nde,
Beden Egitimi Bolumi Kapali Spor Salonu’nda gerceklesen gosteri
maginda iki Unlu isim takim kaptani olarak sahaya ¢ikh. Kadinlar

ve erkeklerin birlikte oynadigi bir spor olan Korfbol’da yeteneklerini
sergileyen Ece Girsel ve Turabi oyunlariyla izleyenler tarafindan
buyik begeni toplad.




“FUTBOL VE SANAT DUNYASININ UNLU iSiMLERI TURK KALP VAKFI’NIN
“SEHIRDEKI COCUKLAR” PROJESINDE BiR ARAYA GELDI.
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esi OHUQW derasyonu ile UEFA'nin birlikte baslattiklar

Turk Kalp Makfi'nin resm
prqemﬁds@g itlice Lazzoni Hotel'in katkilartyla gerceklesti.

”Turklye dekl Sehirli Cocu

Tirk Kalp Vakfi Onursal Baskani Cetin Yildirmakin, dénemin Tirk Kalp Vakfi Yonetim Kurulu Baskani

Semiramis Sekban, Tirk Kalp Vakfi Cocuk Kardiyoloji Direktéri Prof. Dr. Tirkan Ertugrul, Eski Milli

Takim Futbolcusu Mefin Tekin, Tirkiye Futbol Federasyonu icra Kurulu Uyesi Amatér Spor Kulipleri Fed-

erasyonu Genel Bagkani Ali Du5mez Dogan Haber Ajansi Spor Midirt Faik Girses, Gurur Aydogan,
Yeliz Yesilmen, Reyhan Karaca, Emre Kizilirmak, Turabi Camkiran,
Ulki Asaréz gibi sanateilar, projenin cocuk yuzlerl Banu Miray ve Emir
Berke'nin katildigi basin toplantisi renkli gérintilere sahne oldu.
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“Sehirdeki Cocuklar” projesiyle, cocuklara
eglenceli oyun sporlari yapma imkéani sunarak,
fiziksel aktivitenin dnemine vurgu yapmak ve
bir 6mir boyu sirebilecek saglikli aliskanliklar
kazandirmak amaclanmaktadir.

07-12 yas grubundaki cocuklarin fiziksel ak-

tivite aliskanliklarini arastiran Tirk Kalp Vakfi,
cocuklarin yizde 65'inin dizenli egzersiz
yapmadiklari tespitine ulasti. Arastirmaya gore,
yoksul ailelerin cocuklari imkansizliktan, gelir
dizeyi yuksek olan ailelerin cocuklari ise rahat
yasam nedeniyle hareket edemiyor. Pilot bélge
olarak secilen Sisli llcesinde tespit edilen okullarda
calismalara baslayan Turk Kalp Vakfi “Sehirdeki
Cocuklar” projesiyle calismalarini genisletmeyi

hedefliyor.

Tom konusmacilar, fiziksel harekete ve kalp
saghgina biyuk dnem verilmesi gerektigi Gzerinde

durdular.

Yesil sahalarin Sari Firtina’si Metin Tekin,
“Gegmiste cocuklar sokaklarda oynardi. Bugiin
bunun saglanmasi pek mimkin degil. 4 yasinda
bir oglum var ve bilgisayardan, tabletten nasil
uzak tutacagimizi disiniyoruz. Tirk Kalp
Vakfi'nin bu anlamda emek ve katkisi cok degerli”

dedi.

Dogan Haber Ajansi Spor Mudiri Faik Girses
ise “Ben kiciktim Metin Tekin top oynuyordu.
BuyUdim Metin Tekin hala ding ve saglikli. Hepi-
mizden gencg gdsteriyor. Sanat giinesimiz Zeki
Miren ve Kemal Sunal kalbine yenik dusti. Bu
iki buyuk sanatcimiz kontrollerine ve gidalarina
dikkat etselerdi bugin aramizda olabilirlerdi.
Anne babalara da ¢ocuklara yemek konusunda
cok israrci olmamalarini éneririm” diyerek kalp
sagligina dikkat cekti.




Basin toplantisina katilan Gnli oyuncu Emre Kizilirmak, 6 yasinda basketbola basladigini belirterek,
“Kalabalik sehirlerde cocuklarimiz evlere tikali kaliyorlar. Mecburen internet ile vakit geciriyorlar.
Aileler cocuklari spora tesvik etmeli” diye konustu.

Reyhan Karaca; Gecmiste Anaokulu ve ilkégretim okullarinda égretmenlik yaphgini aciklayan inli
sarkici Reyhan Karaca, “Muizik egitimi verirken bile cocuklari hareketlendirmeye calisirdim. Cocuk-
lar maalesef beslenme bozuklugu ve hepimizi hapseden internet canavari ile bas etmeye calisiyor.
Ben cocuklugumda sokaklarda top oynardim. Simdi ciddi bir hareketsizlik var. Beslenme bozuklugu
nedeniyle hepimiz risk alhindayiz. Elimden gelen her seyi cocuklarimiz icin yapacagim” sézleriyle
cocuklarimizi bilinglendirmemiz gerektigini belirtti.

Oyuncu Gurur Aydogan, “Hayatta cok dnemli iki sey var, birincisi kalbimiz, kalp saghigimiz elbette...
Digeri ise iyi kalpli olmak... Turkiye'nin potansiyelinin ¢cok yiksek oldugunu disiniyorum. Futbola
yonelen ¢ok gencimiz var ama basarimiz yok. Olimpiyatlarda ¢ok iyi dereceler yapacak genglerimiz
ctkmali” diyerek genclerin spora ydnelmelerini tavsiye etti.

Sporcu kisiligiyle taninan Turabi Camkiran da “Saglam kafa saglam vicutta bulunur. O yizden herkes
spor yapsin” sozleriyle sporun yasam tarzi haline getirilmesi gerektigini séyledi.

Oldukga renkli gérintilere sahne olan basin toplantisinin ardindan Lazzoni Hotel Genel Midiri
Gurhan Sayar’a ve Turk Kalp Vakfi lletisim Baskani Banu Noyan’a bu énemli organizasyondan dolays
tesekkir plaketi verildi.
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Prof. Dr. Ali Serdar Fak / Tirk Kalp Vakfi Yonetim Kurulu Uyesi
Marmara Universitesi Hipertansiyon ve Ateroskleroz
Egitim Uygulama ve Arastirma Merkezi Md.

Ulkemizde her yil yaklasik 400.000 kisi kalp krizi
gegiriyor ve bir yilda 210.000 kisi sadece bu neden-
le yasamin yitiriyor. Kalp krizi, kalp yetersizligi, felc
veya ani 6lim ile sonlanacak “koroner kalp hastaligr”

olan 3.200.000 yurttasimiz mevcut ve bu kisilere her
yil en az 300.000 kisi daha ekleniyor.

Gunimizde kalp ve damar hastaliklar eriskinlerde
tim gelismis toplumlarda hala en sik gérilen ve

en cok 6lime sebep olan hastaliklardir. Gelismis
bati Glkelerinde kalp damar hastaliklarinin gérilme
sikligi son yillarda azalmasina karsin tlkemizde bu
hastaliklarin sikh@r halen artmaya devam ediyor.

Kalp damar hastaliklari kalp krizi, fel¢ (inme), kalp
yetersizligi, bobrek yetersizligi (iremi), ve bacak atar-
damar hastaliklarini kapsar. Ayrica ani ve erken 6lim de bu hastaliklarin sonucunda veya baslangi¢
asamasinda olabilen talihsiz bir durumdur.

Tom bu hastaliklarin ve bunlara bagl ani 6lumin ortak ézelligi ise hipertansiyon, seker hastaligs,
yuksek kolesterol, fazla kilo, sigara-titin kullanimi, hareketsizlik gibi “risk faktérleri” ne bagli olarak
damar sertligi zemininde gelismeleridir.

Tablo 1 KALP DAMAR HASTALIGI RiSK FAKTORLERI

A) Degistirilebilen (tedavi edilebilen) Risk Faktorleri

1. Yiiksek kan basinci (hipertansiyon),

2. Seker hastalig,

3. Yiiksek kan kolesterol diizeyi (HDL kolesteroliin diisiik olmasi, LDL kolesteroliin yiiksek olmasi veya yiiksek
trigliserit diizeyi),

4. Sigara-tiitiin kullanima,

5. Fazla kilo (obezite),

6. Artmis bel ¢evresi (karin bolgesinde yaglanma),

7. Hareketsizlik

B)Degistirilemeyen Risk Faktorleri

1. Aile Oykiisii: Kiginin birinci derece yakinlarinda erkeklerde 55, kadinlarda 65 yasindan énce kalp-damar
hastalig1 veya ani 6liim bulunmasi

2. Erkek Cinsiyet

3. Erken menopoz

Tablo 1 deki riskler kalp damar hastaliklarini davet eder. Bunlar yiksek kan basinci (hipertansiyon),
fazla kilo (obezite), artmis bel cevresi (karin bdlgesinde yaglanma), sigara-titin kullanimi, yiksek kan
kolesterol dizeyi (HDL kolesterolin disik olmasi, LDL kolesterolin yiksek olmasi veya yiksek trigliserit
dizeyi), seker hastaligi, hareketsizlik ve erken menopozdur.

Kisinin birinci derece yakinlarinda erkeklerde 55, kadinlarda 65 yasindan énce kalp-damar hastalig
veya ani 6lim bulunmasi da genetik / ailesel yatkinlik olduguna kanit teskil eder.




Kalp Saghgimiz Alarm Veriyor !

Ulkemizin kalp saghgi hakkinda yakin zamanda yapilan ve gecmis yillarla bugiini karsilastiran
arashrmalar bize asagidaki bulgulari vermistir:

1.1990" li yillara gére toplumumuz daha sismandir.

2. Toplumumuzun kan kolesterol ve trigliserit ortalamasi 1990’ | yillara gére daha da artmighr.

3. Karin bodlgesinde sismanlik (abdominal obezite) sikligi kadinlarda erkeklere gére daha fazladir.

4. Yiksek tansiyon, fazla kilo, kan sekeri yuksekligi veya kan yaglari yiksekligi risklerinin birlikte
bulunusu olarak adlandirilan ve kalp damar hastaligi icin énemli bir risk kabul edilen “metabolik sen-
drom” toplumumuzda cok siktir. Oyle ki kadinlarda metabolik sendrom sikligi ABD kadinlarindan daha
da fazladir.

5. Ulkemizde eriskinlerde her iic kisiden birinde yiksek tansiyon vardir (farkinda olsun veya olmasin).
llerleyen yasla birlikte yiksek tansiyon sikligi artmaktadir; 65 yasin iizerinde her i kisiden ikisinde
yuksek tansiyon vardir.

6. Seker riski giderek artmaktadir; daha énce % 7 olan seker hastaligi sikhigr yaklasik % 14 dolayina
yukselmistir.

7. Yuksek tansiyon ve seker hastaligi sikliklar sehirlerde ve kirsal bélgelerde benzerdir, farklilik goster-
memektedir.

Bu bulgular: su sekilde yorumlamamiz mimkindir:

Birgok olumlu gelismeye karsin yaklasik son yirmi yilda kalp saghgi agisindan daha olumsuz ve riskli
bir toplum haline gelmis durumdayiz.

Yirmi yil 6ncesine gére daha sismaniz; kan yaglarimiz daha yiksek, kan sekerimiz daha yiksektir.
Toplumumuzda yiksek tansiyon hastaligi ve seker hastaligi sikli@i yirmi yil 6ncesine gére daha da
artmistir.

Ustelik kadinlarimizin kalp sagligi eskiye gére ginimizde daha fazla risk altindadir.,




Onimiizdeki Yillarda “Seker ve Kalp hastaligi Salgini” Olabilir !

Onimizdeki yillarda gérinen o ki daha fazla yiksek tansiyon hastasi ve seker hastasi yurttasimiz ola-
cak. Bu gidisle cocuklarimiz ne yazik ki daha genc yasta hastalanacaklar. Kalp damar hastaligindan
daha fazla slimler, erken yasta kayiplarimiz olacak.

Bu hastaliklar nedeniyle Glkemiz daha fazla isgict kaybina ugrayacak, daha fazla harcama
yapacagiz.

Bu karamsar tablo kahve fali degildir; T.C. Saglik Bakanligi’ nin “Kalp ve Damar Hastaliklarini Onleme
ve Kontrol Programi, Stratejik Plan ve Eylem Plani Kitap¢igi” ndan alinmis rakamlardir.

Neden?

Cinki daha sadliksiz besleniyor, daha fazla ve gereksiz kalori aliyoruz.

Daha az hareket ediyoruz. Kirsal bélgelerde bile insanimiz daha az hareket ediyor.

Teknoloijiyi kot kullaniyoruz.

Cocuklarimiz sehirlerde daha az hareket ediyor. Cocuklarimiz bisiklete binmiyor / binemiyor, sek sek
oynamiyor, saklamba¢ oynamiyor. Televizyon veya bilgisayar basinda veya tablet elinde oturarak za-
man gegiriyor.

Hemen Harekete Gecersek Kalp Sagligimizi Koruruz !

Yarisina kadar su dolu olan bardagin bos tarafi oldugu kadar, dolu tarafi da var; yani kalp damar
hastaliklarinin olumlu tarafi da “dnlenebilir” olmasidir.

Kalp damar hastaligi genetik / ailesel yatkinligi olan kisilerde ve erkelerde daha sikhr. Kadinlarda me-
nopoza kadar daha azdir. Menopoz sonrasi kadinlarda da risk erkelerdeki risk ile esitlenir.

Tablo 1'deki risk faktdrlerine tekrar g6z athgimizda genetik / ailesel yatkinhigi ve cinsiyeti bir kenara
birakirsak diger tim risk faktorlerinin azaltlabilen, dnlenebilen risk faktarleri oldugunu géririz. Bu
nedenle bu kadar sik gérilen, bu kadar ¢ok élime ve maliyete neden olan kalp damar hastaliklarinin
dnlenmesi igin bilimin gésterdigi tim olanaklari kullanmamiz gerekmektedir.

Bu risk faktorlerinin her birisi aslinda ayri bir hastaliktir ve her birisi icin uzun uzun konusulmasi,
tarhsiimasi gerekir. Ancak bu yazi kapsaminda kisa ve pratik hatirlatmalarda bulunmakta yarar vardir.

Kalp ve damar hastaliklari riskini azaltmak ve hastaliktan korunma éncelikle bizim elimizdedir.

Yeter ki hareket edin. Hep biliriz ama az vygulariz; daha az
araba kullanin; daha az asansér kullanin; daha az yiriyen mer-
diven kullanin. Kalp saghg: icin yarar kanittanmis hareket miktari
haftada en az i¢ defa, her defasinda en az 45 dakika olacak
sekilde duzenli ve tempolu egzersiz yapmaktir. Ister kosun, ister
yUrUyUn, ister yizin, isterseniz dans edin. Kalp hastalarinin da
hareket etmeleri yararli ve gereklidir; ancak énce hekiminizden
onay aliniz.




Daha saglikl beslenmeliyiz:

Sik araliklarla ve az yemek yiyiniz. Bol lifli gidalar ve tam bugday
unlu besinler tiketin. Her gin mutlaka ¢ig sebze ve meyve tike-
tin. Vitaminleri dogal yolla besinlerden alin. Her gin tek bir avug
dolusu kuruyemis tiketin. Gece gec saatte yemek yemeyin. Hay-
vansal yaglari az tiketin. Sigara ve titin Grinleri kullanmayin,
kullaniyorsaniz hemen birakin. Alkol almak istiyorsaniz giinde bir
kadehten fazla tiketmeyin.

Tuzu mutlaka azaltin:

Besinlerdeki dogal tuz binyemiz icin yeterlidir. Kaya tuzu veya
deniz tuzu sonucta tuzdur; kalp saghgr acisindan farki yoktur. Fazla
tuz tiketimi yuksek tansiyon riskini artirir. Sofraya tuzluk getirmeyin;
cocuklarinizi tuzluga alishrmayin.

Hipertansiyon (yUksek tansiyon) riski agisindan

dikkatli olun:

Saglikli kan basinci 120 / 80 mmHg ve daha altindaki rakamdir.
Her yas icin 140 / 90 mmHg’ nin Gzeri tedavi gerektirir. “Yaslilarda
daha yiksek tansiyon degerleri normaldir” seklinde bir bilgi dogru
degildir. Hipertansiyon sinsi bir hastaliktir; yillarca belirti
vermeyebilir. Bu nedenle dizenli muayene olun; kan basincinizi
dizenli 6l¢in; takip edin; tedavi olun.

Yiksek kan kolesterolu tehlikelidir:

Her eriskinin kan kolesterol dizeyini bilmesi ve takip etmesi gerekir.
Belirli bir sinirin Gzeri (bu sinir kisilere gore degisebilir) ilacla tedavi
edilmelidir. Yuksek kolesterol hastaligi da sinsidir; belirti vermez.
Yiksek kolesterol kalp krizi, felc ve ani dlime sebep olabilir. Yik-
sek kolesterolin tedavi edilmesiyle kalp krizi, felg ve 8lim riskinin
azaldigi kanitlanmistir.

Seker hastaligi varsa iyi tedavi edilmeli:

Seker hastaligi varsa iyi tedavi edilmeli: Seker hastaligi, 6zelikle
eriskinlerde daha sik gérilen tip 2 seker hastaligi kalp hastaligr ve
uremi (bobrek hastaligi) riskini cok arhirir. Aclik kan sekerinin 126
mg/dl veya iUzerinde olmasi seker hastaligi demektir; 100-126
mg arasi da yine seker hastaligi riski cok yiksek demektir. Seker
hastaligi da yillarca belirti vermeyebilir.

Bu nedenle hipertansiyon, seker hastaligi ve kolesterol sikliginin bu
kadar fazla oldugu Glkemizde tim eriskinlerin dizenli olarak muay-
ene olmalari ve kan basinci, kan sekeri ve kan kolesterol degerlerini
dizenli takip etmeleri; sorun varsa dizenli tedavi olmalari kalp
saghgr yoninden yasamsal dnem tasimaktadir.



Son yillarda kalp damar saghgr acisindan ilkemizde olumlu gelismeler de yasanmaktadir. Oncelikle
sigara ve titin Urinlerine dnemli ve basarili kampanyalar yuritilus; bu Grinlerin satisi ve kamuya agik
alanlarda kullanimina énemli kisitlamalar getirilmistir. Bu durum saglik agisindan ¢ok énemli ve olum-
ludur. Belediyeler tarafindan halkin kullanacagi yiriyis ve spor alanlarinin sayisinda gézle gérilir
bir artis mevcuttur. Son olarak T.C. Milli Egitim Bakanh@i okullarda sagliksiz besin trinlerinin satisina
kisittama getirmistir. Tim bunlar olumlu baslangiclardir.

Cocuklarimiz Gelecegimizdir; Cocuklarimiz lyi Kalpli Olmalidir !

Kalp saghgimizin korunmasi sadece ilaglarla degil esas olarak bireysel ve toplumsal énlemlerle mom-
kindur.

Daha genis cercevede dusinirsek cocuklukta kazanilan aliskanliklarla, beslenme ve yasam tarziyla cok
yakindan iliskilidir.

Cocuklarimiza kigik yastan itibaren saglikli bireyler olma aliskanligini ve bilincini kazandirmamiz
gerekli.

Cocuklarimiz icin saglikli cevreler olusturmamiz gerekli. Cocuklarimiz icin muhtarimizdan, belediyem-
izden bisiklet yollari, basketbol sahalari talep etmemiz gerekli.

Unutmayalim, iyi kalpli olmak énce kendi elimizde.




Turk Kalp Vakfi yararina yapilan Brunch
Neslihan Kozanoélu’nun ev sahipliginde gerceklesti.

Istanbul cemiyet hayatinin taninmis
simalarinin kahldigi Kozanoglu ciftliginin
muhtesem atmosferinde gerceklesen
brunch’imiz keyifli anlara sahne olurken,
dostlar bol sohbet edip, hasret
giderdiler.

Dénemin Tirk Kalp Vakfi Baskani Semi-
ramis Sekban, Vakfimiza yaptigi destek-
ten dolayi Neslihan Kozanoglu'na bir
tesekkir plaketi takdim etti.

Vakif Uyelerimiz




Dr. Amet Saébag / Kardiyolog

Radyal Yolla Yapilan Koroner Anjiyografi

Balon Ve Stent Islemleri

Koroner anjiografi koroner arter hastaliginin tespitinde nerdeyse hata pay:
hic olmayan altin standart yéntem olup artik ginimizde ¢ok yaygin olarak
bir cok merkezde yapilmaktadir.

Islem, atar damara girilerek icinden ilerletilen ici bos hortumcugun koroner
damarlara ulasmasi bu hortumcuktan opak madde verilerek koroner ar-
terlerin filmini cekmek esasina dayanir. Gene ayni hortumcuktan balon ve
stentleri ilerletip daralmis ve ya tkanmis damarlari agmamiz mimkindur.
Teshisin erkenden koyulmasi ve dogru tedavi yonteminin segilmesini
saglamasi sebebiyle bu yontem ¢cok dnemlidir.

Koroner anjiyografi ile koroner arterlerde daralma veya tikanma varsa
damari etkiledigi miktar, yer gibi kriterlere gore koroner arter balon ve

stent uygulamasi ile daralmis veya tikanmis damarlar acilabilir, buna uygun degilse koroner by pass
operasyonu kararlashrilabilir; bunlara ihtiyac olmadigr sadece ilag tedavisinin yeterli olabilecegi karar
da verilebilir.

Islem kalp krizi esnasinda yapilirsa damara balon ve stent uygulamasi ile kalp krizinin kalp zerinde
az hasarla hatta bazen hi¢ hasar gérmeden atlatiimasi mimkin olabilir. Kalp krizi heniz gegirmemis
kisilerde de énceden daralma veya tikanma tespit edilerek gerekli tedavi yapilir ve muhtemel kalp krizi
onlenebilir.

Bu derece faydalari olan bu teshis ve akabinde balon ve stent ile damari agmamiza yarayan yéntem
girisimsel bir yontem oldugu icin pek tabii az da olsa riskler tasir. Ozellikle damara giris yerinde
hematom denilen cilt alti kanamasi en ¢cok gérilen komplikasyon olup, bunun yani sira damarin ze-
delenmesinden dolayi anevrizma denilen patlama riski tasiyabilen baloncuk keseleri olusabilir veya
damarda yirtilmalar bazen de tikanmalar gérilebilir. Cok cok nadir gorilen 8lim ve pihti atmasi da
diger komplikasyonlardandir.

Yillardir koroner anjiyografi icin en ¢cok tercih edilen damar giris yeri femoral arter denilen kasik ar-
teridir. Bu giris bolgesinden islem yapildiktan sonra kanama olmamasi icin kasiga 6 saat kum torbasi
koyulur veya bu damari dikmek icin gelistirilmis 6zel aletler kullanilir. Bu sire icinde hasta yataginda
sirt Usti yatmak zorundadir. Femoral arter giris yonteminde komplikasyonlar %1 civarindadir.

Son zamanlarda damarin iginden ilerletilen kateter balon ve stent aparatlari oldukca ince capli
yapilabilmis ve neticesinde 6F hatta 5F capli damara giris aparatlari iginden ¢alismak mimkin
olmustur.

Bunun neticesinde radyal arter denilen femoral artere gére daha ince olan el bilegi arterinden bu
islemlerin yapilabilmesi mimkin olmustur.

El bilegi, farkedilmeden kanama olmasi durumunda uygun bir zemin, ayrica bilegi saran aparat-

larla kanamanin kolayca durdurulmasi sebebiyle kamama, anevrizma dedigimiz baloncuk olma gibi
komplikasyonlari radyal arterden yapilan girisim ciddi oranda azaltmistir. Ayrica islemden hemen
sonra hastanin ayaga kalkmasinda bir sakinca olmadigi gibi hastalara sonda uygulama gereksinimi de
kalmamistir.



6 saat boyunca sirt Usti yatmadidi icin islem sonrasi sirt agrisi sikayetleri cok azalmis koroner anjiyo-
grafi sonrasi yatis siresi 4 saate inmistir. Bdylelikle hem hastanin islem sonrasi konforu ¢cok artmishr
hem de komplikasyonlar azalmstir.

Bu yontemle 6zellikle bayanlarda ince bir damarlari olmasindan dolayr gelisen spazm neticesinde
damarin igine girilememe orani femoral artere gére daha fazladir. Gene ince bir arter olmasi
sebebiyle giris yerinde damarda tkanmalar daha fazla gorilir. Ancak el, radyal ve ulnar arter
dedigimiz 2 damardan beslenir. Tikansa da genellikle bir sikayete yol agmaz. Yine de radyal girisimde
damar uygunluk ac¢isindan degerlendirilmeli, uygun olmayan hastalarda girisim yeri degistirilmelidir.
Ayrica daha ince bir damarda ve daha ince malzemelerle calisildigi icin tecribeli ellerde islemin
yapilmasi komplikasyonlar acisindan ¢ok énem tasir.

invaziv kardiyolojik alandaki gelismeler hastalara daha az komplikasyon, daha fazla konfor, daha iyi
neticeler saglasa da hi¢ hasta olmamak tabi ki en iyisidir.

Bu sebeple beslenme aliskanhi§imiza dikkat etmek, sigarayi birakmak, sismanlik, seker hastalig,
tansiyon hastaligi, yiksek kolesterole karsi tedbirlerimizi almak, dizenli spor yapmak kalp saghgr icin
en faydali yéntemlerdir.




Tirk Kalp Vakfi, Dostlariyla Beraber

“KALP DEDIGIN ATIYOR ZATEN, MARIFET RITMI DEGISTIREBILMEKTE”
Diyor.

Fulya Gindogdu’nun ev sahipliginde Tirk Kalp Vakfi yararina Whisper Kitchen Bar'da bir 6gle yemegi
verildi.

Desteklerinden dolayi Fulya Gindogdu’ya ve Wispher Kitchen’a birer tesekkir plaketi takdim edildi.




Kaan Sekban tarafindan Vakfimiz calisanlarina
“Mutluluga Terfi Et” konulu bir seminer verildi.

Ana temasi “Mutluluga ulasmak”
olan ve Vakfimiz konferans sa-
lonunda gerceklesen seminerde
“Kendinizi kesfederek mutluluga
terfi etmenin yollari bulunabilir” diyen
Kaan Sekban, mutlulugun an mese-
lesi oldugunu, ne zaman karisimiza
ctkacagini bilemeyecegimizi, an-

| cak kisinin kendi cabalariyla bunu
yakalayabilecegini ve strekliligini
devam ettirebilecegini vurgularken,
“Yaptigin is ve isindeki konu-
mun ne olursa olsun, mutluluga
terfi et...” diyerek tavsiyede bulundu.

Vakfimiz ¢calisanlarinin ilgiyle dinledigi
seminer sonunda, Tirk Kalp Vakfi
) Mitevelli Heyet ve Yénetim Kurulu
Baskani Kenan Given ve Danisma Kurulu Uyesi Semiramis Sekban, Kaan Sekban’a bir tesekkir
belgesi takdim ettiler.




”"Alzheimer Hastaligi Kalp ve Beyin Saghgi”
Konferansi

oroloji Uzmani Yrd. Dog. Dr. Sevda Sarikaya tarafindan,
Vakfimiz konferans salonunda “Alzheimer Hastaligi, Kalp ve
Beyin Saghg” ile ilgili bir konferans verildi.

Hipertansiyon, diyabet (seker), hiperkolesterolemi (yuksek tansiyon), obezite ve sigara icmek gibi
etmenlerin Alzheimer ve Kalp Damar Hastaliklarinda ortak risk faktérleri oldugunu belirten Sarikaya
diger risk faktdrlerinin; kafa travmasi, egitim durumu, yalnizlik, depresyon gibi etmenler oldugunu

sozlerine ekledi.

Tirk Kalp Vakfi Mitevelli Heyet ve Yénetim Kurulu Baskani Kenan Given ve icra Kurulu Baskan
Nese Sert tarafindan Sarikaya'ya katkilarindan dolay bir tesekkir belgesi takdim edildi.




Yrd. Dog. Dr. Sevda Sarikaya / Néroloji Uzmani

Davranis Norolojisi ve Demans

ALZHEIMER HASTALIGI VE KALP DAMAR

HASTALIKLARININ ORTAK RiSK FAKTORLERI

olabiliyor.

Son yillarda popilaritesi artan hastaliklardan birisi de
Alzheimer hastaligidir. Hastaliklarin popilaritesi olur mu de-
meyin, oluyor. Ozellikle zihnimizi etkiliyorsa herkesin kabusu

Dilerseniz genel 6zellikleri ile biraz Alzheimer hastaligindan
bahsederek baslayalim. Alzheimer hastaligi en sik gorilen
Demans tiridir. Hatta dyle ki Demans ve Alzheimer bazen ayni
sanilabilir. Halbuki Demans genel anlamda zihinsel yetilerimizi

teker teker kaybettigimiz bir sendromun ortak adidir. Alzheimer hastaligi ise 6nce bellek fonksiyonunun
bozuklugu ile baslayan sonra sirasiyla diger bilissel fonksiyonlarimizi etkileyen bir Demans tipidir.

Alzheimer hastaliginin kesin nedeni bilinmemekle birlikte, en sik suclanan; beyin hicreleri arasinda
biriken beta amiloid plaklari ve hicre iclerinde biriken tau yumaklaridir. Biriken bu maddeler yavas
yavas beyin hicre dlimine sebep olarak zihinsel yetilerimizi kaybetmemize yol agarlar.

Alzheimer hastaligi risk faktorleri igerisinde en gi¢li olan yas faktéridir. Yas ilerledikge risk ok artar.
65 yas ve sonrasi her 5 yilda bir ikiye katlanir. Oyle ki 85 yas civari %35'lere ulasmistir bile. Cinsiyet
de risk faktdrlerindendir. Nedeni net olarak bilinmemekle birlikte kadinlarda daha sik gorilirler.

Genetik menseyli Alzheimer hastaligi ise %5 in altindadir. Daha erken yasta baslar ve genellikle
daha hizli seyirlidir. Onun disinda e@er ailenizde birilerinde Alzheimer hastaligi varsa sizde gérilme
olasihig, ailesinde hi¢ Alzheimer hastasi olmayana gére iki kat daha fazladr.

Gelelim kalp hastaliklari ile Alzheimer hastaliginin ortak risk faktorlerine. Bunu maddelestirerek

anlatirsam daha faydali olaca@i kanaatindeyim;

1.Hipertansiyon: Tansiyon yuksekligi damar
hastaliklari icin onemli bir risk faktoridir.
Beyinde kicik damar tikanikliklari ise Alzheimer
hastaliginin ortaya cikisini kolaylastirir. Beyin
hicre 8limi ile seyreden Alzheimer hastaliginda
damar tikanikliklarina bagl yeni hicre dlimleri
hastaligin daha erken ortaya cikmasina sebep
olur. Bir de vaskiler demans dedigimiz damar
thkanikliklarina bagli olarak ortaya ¢ikan bir
demans ¢esidi vardir. Siklikla Alzheimer hastalig
ile birlikte gorilir. Hipertansiyon ikisinde de risk
faktorudur.

2.Hiperkolesterolemi (Kan kolesterol
yuUksekligi): Kolesterol yuksekliginin kicik
damar tkanikliklarini artirarak Alzheimer
hastaliginin ortaya ¢cikma olasihgini yikseltigi
bilinmektedir. Hipertansiyon, hiperkolesterolemi
ve apolipoprotein E-epsilon4 birlikteliginde ise
Alzheimer hastaliginin ortaya ¢cikma olasiligi daha
yiksek olmaktadir. lyi kolesterol olarak bilinen
HDL kolesterolin ise Alzheimer hastaligindan ko-
ruyucu oldugu yéninde calismalar mevcuttur.



3.Diyabetes mellitus (Seker hastaligi):
Damar hastaliklarini artirarak Alzheimer
hastaligi riskini yukseltmekle birlikte son dénem
baska mekanizmalar Gzerinden de etkili oldugu
dusinilmektedir.

4.0bezite: Yapilan calismalarda orta yaslarda
baslayan obezitenin, Alzheimer hastalig riskini
arhrdidi ile ilgili sonuglar elde edilmistir. Bunu
anlamak zor degildir. Cinki obezite ile birlikte
kan kolesterol yuksekligi ve diyabet de eslik
edecek, bu da beyin damar tkanikliklarina zemin
olusturacaktir. Bunlardan tamamen bagimsiz
olarak santral obezite denilen bel cevresi
yaglarinin fazlaliginda da Alzheimer hastalig
riskinin arthgini bildiren calismalar vardir.

5.Sigara: Alzheimer hastaligisigara iliskisi
yillardir arastirilan bir konudur. Yapilan
calismalarin cogunda sigaranin Alzheimer
hastaligi riskini artiran bir faktér oldugu sonu-
cuna varilmishir. Bunun nedeni ise sigaranin
beyin damar hastaliklari riskini artirmasi, oksi-
datif stresin neden oldugu zehirleyici bazi mad-
delerin salinimina sebep olmasi ve Alzheimer
hastaliginda olusan amiloid plak ve nérofibriler
yumak olusumuna katkida bulunmasidir. Birkag
calisma da sigaranin Alzheimer hastaligindan
koruyucu oldugu dne sirilse de bu calismalar
dikkatli incelendiginde sponsor firmalarinin
sigara sirketleri oldugu fark edilmektedir. Bun-

dan dolayi sonuglarin givenilirligi Gzerinde
disinmek gerekir. ABD’de askerlerin fazla sigara
kullanmasindan yola cikarak konuya agiklik
getirmek Gzere 2014 yilinda Dr. C. Timothy ve
arkadaslari bu konuda mevcut tim calismalar
inceleyerek 6zet bir makale yayimlamislardir.

Bu ¢alismanin sonucunda da sigaranin Alzhei-
mer hastaligi riskini arhran bir faktér oldugu
belirtilmistir.

6.Homosistein yiiksekligi: Homosistein,
yuksekligi kalp-damar hastaliklari riskini arhrdig
gosterilmis olan bir aminoasit cesididir. Vicutta
bazi vitaminler (B12, B6 ve folik asit gibi) bu
aminoasidin yikiminda énemlidir. Vicudu-
muzda eger bu vitaminler eksikse homosistein
yuksekligi gortlebilir. Bu vitaminlerin eksikligini
tamamladigimizda ise homosistein seviyesi diser.
Sonugta homosistein yiksekliginin Alzheimer ris-
kini artirma nedeni net olarak bilinemezken, yik-
sek olasilikla damar hastaliklari riskini artirmasi
oldugu disinilmektedir.

Alzheimer hastaliginin diger risk faktorleri
arasinda disik egitim dizeyi de bulunmaktadir.
Entellektiel dizeyi yiksek ve surekli yenilikleri
takip eden, 6grenmesi devam eden kisilerde
olasilik dismektedir. Yalnizlik ve sosyal izolasyon
da risk faktorlerinden bir tanesidir. Sik depresyon
atagi geciren kisilerde Alzheimer hastaligi goril-
me olasiligi daha yiksektir.




PROF. DR. NECATI SIRMACI’YI ANMA

05 Ocak 2016 tarihinde vefat eden, Tirkiye'de, ic Hastaliklari icinde bir inite olan Kardiyoloji'yi,
Kardiyoloji Bilim Dali’na dénistiren, Tirk Kalp Vakfi'na degerli hizmetleriyle buytk katkilarda :
bulunan, Mitevelli Heyet Uyemiz ve Yonetim Kurulu Genel Sekreterimiz, birlikte calismaktan
onur duydugumuz, Hocalarin Hocasi Prof. Dr. Necati Sirmaci icin dizenlenen anma toplantisi,
Tirk Kalp Vakfi Yonetim Kurulu Baskani Kenan Given baskanhginda, Yénetim Kurulu Baskan

: Yardimcisi Hayriye Midillioglu ve Yonetim Kurulu Genel Sekreteri Gil Tastaban, Vakfimizin

. degerli doktorlari ve personelin katilimiyla gerceklesti.

.
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TURK KALP VAKFI'NA
ISO 9001:2015 KALITE BELGESI
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TURK KALP VAKFI
M

Vakfimizda sirekli gelisim saglanmasi ve verilen hizmetlerin givence
altina alinmasi amaciyla yeni bir adim atilarak ISO 9001:2015
Kalite Belgesi alinmstir.

Tirk Kalp Vakfi, ISO 9001:2015 Kalite Yonetim Sisteminin bel-

gelendirme siireci icin bir italyan belgelendirme kurulusu olan

RINA'yi tercih etmistir. Rina Turkiye Belgelendirme Midiri

Eda Yurdckul, Tirk Kalp Vakfi’nin bir marka oldugunu ve

belgelendirme firmasi olarak RINA'yi tercih etmesinden ve

surekli iyilesme yolunda birlikte yol alacaklarindan dolayi gurur
duyduklarini ifade ederken, iSO 9001:2015 Belgesini,

dénemin Turk Kalp Vakh Boskcnl Semiramis Sekban ile dénemin
Baskan Yardimcilari Kenan Given ve Hayriye Midillioglu’na takdim etti.

1996 yilindan bu yana Tirkiye'de faaliyet gosteren RINA denetimlerinde uzman ve katma degerli
hizmetler sunan giclu bir ¢c6zim olmasi yaninda bir cok alanda belgelendirme hizmeti sunmaktadir.




Dr. Nuri SUr /Tirk Kalp Vakfi Biyokimya Uzmani

LDL VE HDL LIPOPROTEININ

ALT GRUPLANDIRILMASI

Lipoproteinlerin ateroskleroz olusumunda 6nemli yapi
taslarindan oldugu uzun zamandir disinilmektedir. Lipo-
proteinler; tanecik boyutlarinin, yogunluklarinin ve kimy-
asal iceriklerinin farklilasmasi ile tanimlanan bir cok alt
siniflari ile heterojen 6zellik géstermektedirler.

Bu alt gruplarin kantitatif olarak 8lcimi yuksek kardiyo-

i, % J 4 vaskdler rist tasiyan bireyleri tanimlar.

Lipoproteinlerin Siniflandiriimasi
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Sekil 1 Lipoprotein tanecikleri

A.B.D. Ulusal Kalesterol Egitim Programi ( NCEP) Yetiskin Tedavi Paneli (ATP) klavuzunda lipo-
proteinlerin cok énemli roline dikkat cekilmektedir. 2001 yilinda gincel tekrari yayinlanan ATP Il
talimatlarinda ilagl ve ilagsiz tedaviye karar vermede Disik Yogunluklu Lipoprotein (LDL) dizeyinin
dnemine giclu bir vurgulama yapilmaktadir. Bir érnek olarak, metabolik sendrom durumunda trigli-
seridler artmakta, HDL azalmakta ve LDL tanecik popilasyonu kicik ve yogun tanecikler grubunda
baskin olmaya baslamaktadir.

Amerikan Klinik Endokrinologlar Birligini harekete geciren bu durum, kigik ve yogun LDL tanecikler-
inin bilhassa aterojenik olduklarina ve genel olarak kroner arter hastaliginin (CAD) 6nci isaretcisi
olduklar gercegine dikkat cekmesine sebep olmustur.



Hastalar normal LDL-Kolesterol diizeyine sahip olsalar bile bu tanecikleri tasiyor olabilirler. Takiben
AACE tarafindan yayinlanan kapsamli talimatlarda kroner arter hastaligi (CAD) icin ona risk faktors
olan dislipemiye iliskin yetersiz degerlendirme ve yetersiz tedavi modellerine isaret edilmektedir. (1)
Yakin zamanda orta yogunluktaki lipoproteinlerin (IDL) aterosklerotik strecte dnemli bir rol oynadigi
bulunmustur. Zamanimizda yeni tibbi teknolojiler ile orta yogunluktaki lipoproteinler (IDL) teshis edile-

bilmektedir. (2)

Kroner arter hastaligi (CAD) A.B.D. de birinci sirada gelen 6lim sebebidir. Ve bu vakalarin %50'si
normal lipid profiline sahip bireylerdir. (3)

Kicik ve yogun LDL baskin profile sahip olan bireyler diger risk faktérlerinden bagimsiz olarak g kat
daha fazla kroner arter hastaligi (CAD) riski altindadir. (4)

Kicik yogun LDL dlcimi ATP Ill tavsiyelerinde yer olmamistir. Cinkd yakin zamana kadar * Kigik ve
Yogun LDL dl¢imleri icin standart ve ucuz methodolojiler bulunmamaktaydi. (5)

Bugin ise yeni methodolojiler ile IDL lipoproteinleri az maliyet, etkin ve standart bir sekilde 12 alt
grupta siniflandirabiliriz.

e VLDL

® Orta bandlar C,B,A : LDL, Kalinh Lipoproteinler ve Lipoprotein (a), LP(a)

e LDL alt gruplari;Buyukler (LDL-1,2) ve ki¢ik — yogun olanlar (LDL-3'den LDL-7 ye )
e HDL

large LDL = = small LDL

VLDL - = 15

iLL

LDL bands - ‘

MID bands =

HDL = Huu

Sekil 2. Lineer jel elektrofonez sisteminde jel tipleri ( elektroforez sonrasi )
Yeni yontemlerden biri olan Lineer poliakrilamid jel elekiroforezinde
e Lipoproteinlerin tanecikleri jel matriks'in elek etkisi ile ayrilir. (Jel Egimi kullaniimadan )

* Lipoprotein dagilimi Continous Gradient Ultracentrifugation metodu ile dagilim performansi ile uyum-
ludur.




Ultracentrifuge  Relative PAGE Electrophoresis
Molecular

Density Sizes cathode @
Chylomicrons __'. 75-100 ——>
Very Low
Density
Lipoprotein '—".. 3580 —» VLDL
(VLDL)
1.006 Midband-C
Infermediate Midband-B IDL
Density > 5 —r
Lipoprotein ®0® 2735 Midband-A
{IDLy
LDL-1
1.019 |~ Large LDL
LoL-2 |
Low Density LDL-3
Lipoprotain —PW 21.8-27.5 =P LDL-4
(eL) LDL-5 ¢ Small LDL
LDL-&
LDL-7
1.063
High Densay
Lipoprotein
{HDL)
i 0000008 7 2-129 ——> HDL
o anode &

Sekil 3. Ultrasantrifuj vs lineer poliakrilamid jel

Daha dnce bahsedilen yeni tibbi teknolojilerden biri olan érnegin; poliakrilamid tip jel elektroforezinde
daha evvelden hazirlanmis lineer jeller, lipoprotein taneciklerini VLDL'den HDL'ye 12 adet yine
dnceden boyanmis gorinir bandlara ayirir ve tanecik biyukligine ilave olarak tim lipoproteinlerdeki
kolestrolin dogru ve hassas tayinini saglar.

7t o200z SAMPLE: 640089
¥LDL MID LDL HDL
C B |A|[1]2]3]4]|5]s T
-
area % 97 120 122 124198 11.0 215
chal. [mgidl] 21 .28 2T 27 43 24 a7
s Hi HI__HI e
eference eference
Henae [= 22 23 15 25 57 30 ][ = a0 ange
Particle-Size [4] 277 261 Total LDL-C [mgtdl]: 149 HI [z 130]
Mean LDL -Pertiole Size: 271.34 [TVPE A;2268.0) Total Chol [mgfdl): 218 H| [<200) |

Sekil 4. Artnus IDL tipli 6rnek

Bahsi gecen sistemde her bir LDL grubu ve alt grubuna iliskin normal kolesterol normal referans
araliklar bildirilmektedir. Bu araliklar giincel NCEP lipid talimatlarina ( ATP IIl') uyumlu olarak normal
bir popilasyondan olusturulmustur.

Bu sistemin klinik faydalarindan bir drnek vermek gerekirse Lipoprotein profilleri, terapatik midahalenin
baslangicinda ve 2-3 ay sonrasinda olmak Uzere ¢calismighr.

Ornek: GB, 65 yasinda beyaz irk, erkek: Lipoprotein profili calisildi. Profil bir lipid bozukluguna isaret
eden kicik ve yogun LDL taneciklerini icermektedir.

Profildeki kirmizi renkli kisim) Beslenme degisiklikleri ve arttirilmis egzersiz calismalari ile birlestirilmis 3
aylik ilag tedavisinden sonra hastanin ¢alisilan ikinci profilinde biytk dlcide iyilesme gorildi.
Lipoprotein dagilimi normaldi ve sadece iki kolesterol degeri normal referans araliginin biraz disinda
idi.
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Sekil 5 GB: Tedavi éncesi Profili

hean LDL-Particle Size: 26818 [TYPE A; :268.0]

5i dtzo01 S&MPLE: GE [after]

’ ¥LDL MID LDL HDL

€ E Al 12245

ares % 119 133 71 54 179 154 22 26.8

chal. [rmafdl] ’2_‘3; %ﬁ 14 11 35 20 4 52

Feference Feference

Fronae [ 22 22 15 25 57 30 & [ = 40 Framae
Particle-Size (4] 277 261 245

Total LDL-C [mardl]: 120 [<130)
Total Chol. [mgidl]: 195 [<200]

Sekil 6 GB: Tedavi Sonrasi Profil

Lipoprotein alt gruplari ile ilgili Amerikan Medical Review tarafindan hazirlanan metinde gecen bazi

gorusler.

Hooshang Dalavarion, PhD

Ceo, President

Southern California Ref. Lab

Lipoprotein LDL alt gruplari dlcimindeki bahsedilen yeni metolojik teotler birka¢ saat icinde
cahsilabilen basit bir kan testidirler. Bu testler sayesinde yiksek kardiyovaskiler hastalik riski tasryan

bireyler tanimlanmaktadir.



Matthew Budoff. MD FAC
Program Dir. D. V. of. Cardiology

Uzun Yillar LDL veya disik yogunluklu Lipoprotein Kolesterolin kéti oldugunun ve degeri ne kadar
yuksekse hastanin o kadar kéti durumda oldugunu disindik. Yakin zamanda égrendik ki alt gruplar
var. Yani LDL nin daha disik oranda olanlari; bir diger deyisle kicik boyutlu, yiksek yogunluklu veya
buyik boyutlu veya disik yogunluklu olanlar ve kigik tanecikli olanlar kan damari duvarlarina ¢cok
daha zararlidir. Plagin icine ¢ok daha kolaylikla girerler ve kan damarina daha fazla zarar verirler ve
bdylece aterosklerozu olustururlar.

Kalp krizi geciren hastalarin %50’sinin kolesteroli normal dizeydedir. Bununla beraber, Kolesteroli
normal olan bireylerde kicik - yogun LDL taneciklerinin baskin olmasi durumunda, kalp hastaligi riski
¢ kat daha fazla olabilir.

Lipoprotein alt gruplarinin tayini ile ilgili testler bize kicik yogun LDL taneciklerine sahip hastalari
taniyabilmemize imkan vermektedir. Bdylece Toplam kolesterolleri normal olabilir. Ama kanlarinda
daha tehlikeli kolesterol vardir. Bu durum 6zellikle aile gegmisinde kalp hastaligi olanlar, diyabetliler ve
bobrek hastalari gibi bu tip problemi sahip olma olasiligi yiksek olan hastalar icin énemlidir.

Kaynaklar:

1.AACE Llipid Guidelines, Endocrin, Pract., 6, 162-205 (2000)

2.Sutherland HF, Restieaux NJ, Walker HL et al.. IDL Compasition and angiographicaly determined
progression of atherosclerotic lesions during Simvastatin therapy. Arterioscler. Thromb. Vasc. Biol.,
18, 577-583 (1998

3.Futterman LG, Lemberg L. Fifty percent of patients with coronary artery disease do not have any of
the convertional rist factors. Am. J. Crit. Care, 7( 1998 )240-244

4.Lamarche B, ST- Pierre AC, Despres JP et al.. A prospective, population-based study of low density
lipoprotein particle size as a risk factor for ischemic heart disease in men. Can. J Cardi ol.,17-859-
865 (2001)

5.National Cholesterol Education Program. Third Report of the National Cholesterol Education Program
( NCEP ) Expert Panel On Detection, Evaluation, And Treatment Of High Bloood. Cholesterol. NIH
Publication No:02-5215,43 (2002)



Merve Saatci / Tirk Kalp Vakfi Diyetisyeni

Diyabet Nedir? Beslenme Tedavisi
Nasil Olmalidir?

| Diyabet, viicuttaki pankreas adli salgi bezinin yeterli miktarda insi-
~— | lin hormonu tretmemesi ya da Urettigi instlin hormonunun etkili bir
~—— | sekilde kullanilamamasi durumunda gelisen ve dmir boyu sirebilen
bir hastaliktir. Normal metabolizma da besinler, viicudun baslica
yakiti olan glukoza (sekere) dénismek Uzere bagirsaklarimizda
parcalanirlar. Daha sonra bu glukoz bagirsaklardan kana gecer ve
kandaki seker dizeyi yikselmeye baslar. Saglikl bireylerde kana
gecen glukoz pankreastan salgilanan insilin hormonu yardimiyla
hicrelerin icine tasinir.

Eger instlin hormonu viicudumuzda olmazsa ya da gérevini yapamiyor ise seker hicrenin icine
tasinamayacagi icin, glukoz kanda artarak seker hastaligr dedigimiz kan sekeri yikselmesi
(Hiperglisemi) ortaya ¢ikar. Bu kan sekeri yuksekligi surekli olarak devam edecek olursa
organlarimizda (sinir, gz, kalp, bdbrek vs) zaman icerisinde ciddi bozukluklara neden olur.

Diyabeti olmayan bir bireyde kan sekeri dizeyi aclik halinde 120 mg/dl, tokluk halinde (yemege
basladiktan iki saat sonra) 140 mg/dlI'nin Ustine cikmaz. Aclikta veya toklukta élcilen kan sekeri
dizeyinin bu degerlerin Ustinde olmasi diyabetin varligini gésterir. Bir kisinin diyabetli olup olmadig
Aclik Kan Sekeri (AKS) 8lcimi veya Oral Glikoz Tolerans Testi (OGTT) yapilarak saptanir. AKS 6lcimi
100-125 mg/dl olmasi gizli seker (pre-diyabet) sinyalidir. AKS &lcim sonucunun 126 mg/dl veya
daha fazla olmasi diyabetin varligini gosterir.




Diyabette Beslenme Tedavisi

Diyabette beslenme tedavisinin en 6nemli
amaclarindan biri kan sekeri kontrolinin
saglanmamasi sonucunda kisa ve uzun dénemde
olusabilecek saglik sorunlarini énlemektir. Kalp
damar hastaliklari ise bu saglik sorunlarinin en
énemlilerinden birisidir.

Diyabetinizin olmasi yasaminiz boyunca
sevdiginiz yiyecekleri tiketemeyecek olmaniz
anlamina gelmez. Ancak yediginiz yiyecek
cesidine ve miktarina daha ¢ok dikkat etmeniz
gerekmektedir. Onemli olan kan sekerinin
kontroliny saglamak icin sebze, meyve, tahil
kaynaklarindan zengin, ilml miktarda protein ve
yag ile kolesterolU sinirlandirilmis bir beslenme
programi uygulamanizdir. Vicudunuz igin gerekli
olan besinlerin zaman ve miktar olarak belirli bir
denge iginde alinmasi hiperglisemi ve hipoglisem-
iyi 6nleyerek, kan sekeri kontrolini saglayacak
kan sekerinin kontrol altina alinmasi da kisa ve
uzun dénemde gelisebilecek komplikasyonlari
onleyecek veya geciktirecektir.

Kisiye gére hazirlanmis bir beslenme programi
diyabetlilerin saglikli ve kaliteli bir yasam

tarzi gosterebilmeleri icin tedavinin temelini
olusturmaktadir. Cinki diyabetliler icin
hazirlanmis iyi bir beslenme plani kan seker se-
viyelerini normal dizeylerde tutmalari icin 6nem-

lidir. Her kisi birbirinden fark

diyabetli bireylerin beslen

sekillerine gore farkhilik gésterir. Diyabetliler igin
bir tek diyet 6rnegdi yoktur.

Ancak beslenme konusunda dikkat
edilmesi gereken bazi genel hususlar
vardir:

* Diyabetli birey en az 5 6gin olacak sekilde
beslenmelidir.

* Diyabetliler genellikle ara 6gin saatinde evde
olmadiklari i¢in veya actkmadiklari icin bir

ara 63in almadiklarini séylerler. Ara 6ginler

icin hazirlikli olmayi unutmayiniz. Yaninizdo-
cantanizda, arabanizda, isyerinde masanizin ¢ek-
mecesinde daima yiyebileceginiz uygun besinler
bulundurun. (1 porsiyon meyve, 2 galeta veya 4-5
adet sekersiz kepekli biskivi) Ara 6ginlerin
onerilmesinin nedeni uzun aclklardan sizi
korumaktir.

* Protein, karbonhidrat ve yaglar gereksinim-
lerinizi karsilayacak dizeylerde beslenmenizde
yer almalidir.

* Sut, yogurt, ayran, peynir gibi kalsiyum kaynagi
olan besinlere beslenmenizde yer verin.

* Porsiyon olcilerinizi kontrol altina alin.

* Alkol tuketimini sinirlandirin.

* |deal kilonuzu korumaya calisin.

* Beslenme plani yeterli ve dengeli olacak

sekilde hazirlandiginda kan sekeri normal se-
viyelerde kalir. Bazi diyabetlilerin ideal viicut
agirliklar saglandiginda hipertansiyon ile ilgili
rahatsizliklarinda iyilesme oldugu gorilmustir.



Karbonhidratlar

Toplam alinan ginlik kalori yaklasik % 50- 60 karbonhidrat-
lardan saglanmalidir. Posa orani yiksek, rafine olmamis, kepekli
ekmek, kepekli piring, kurubaklagiller gibi kompleks karbon-
hidratlar tercih edilmelidir.1 gram karbonhidrat ile 4 kalorilik
enerji saglanmis olur.

Seker

Meyveden gelen seker saf sekere gore kan sekerini daha
az yukseltir. Bu nedenle ara éginlerde meyve ve yaninda
proteinli bir besin tiketmek gizel bir alternatif olacaktir.
Kabugu ile yenebilen meyveleri soymadan yemek tiketilen
posa miktarini arthracagi icin kan sekerinin hizli yikselmesi
engellenmis olur.

Protein

Gunluk alinan toplam kalorinin %12- 15'i proteinlerden gelecek sekilde
ayarlanmalidir. 1 gram protein ile yine 4 kalorilik enerji saglanmis olur.

Yaglar

Gunluk alinan toplam kalorinin %30’u yaglardan gelecek
sekilde dizenlenmelidir. 1 gram 9 kalorilik enerji saglar.
Doymus yag yerine doymamis yaglar olarak nitelendirilen sivi
yag tuketimi arthrilmalidir. Ornegin; 1 kg sebze yemegine
kath@iniz siviyag miktar 2 yemek kasigini gegmemelidir.

Lif

Lif yani posa karbonhidrat emilimini yavaslatarak kan sekerinin hizla
yukselmesini engeller. Vicut tarafindan emilmedikleri icin kompleks kar-
bonhidratlar olarak beslenmede yer almalidir. Meyve, sebze ve kuru
baklagiller posadan zengin besin égeleridir.




Diyabette Fiziksel Aktivite

gorilme orani da artmigtir. Tip 2 diyabetli olgularin yaklasik %85-90’1 normalden fazla kilolu
ya da obezdir.
Bu ylUzden, diyabette kan sekeri kontrolinde beslenme ve ilag kullanimi kadar fiziksel aktivite de koruy-
ucu etki gostermektedir. Fiziksel aktivite, besinlerin parcalanmasi sonucunda olusan sekerin emilerek
kana ge¢mesinden sonra hicreler tarafindan kullanimi hizlandirir. Béylece kan sekerinde disme
saglanir. Ozellikle viscut agirhi@r kontrolinde fiziksel aktivite &nemli bir yer tutmaktadir.

G Unimizde sedanter yasamin etkisiyle obezite sikligi ve bu duruma bagl olarak diyabet
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FARKLI ILLERI’ni
TU RKIYE’nln FARKLI TARIHCESEII;:

Balikligél, (Aynzeliha ve Halil-Ur Rahman Galleri) Sanliurfa
sehir merkezinin giineybatisinda yer alan ve ibrahim
Peygamberin atese atildiginda dustigu yer olarak bilinen
bu iki gal, kutsal baliklari ve cevrelerindeki tarihi eserler ile
Sanliurfa’nin en ¢ok ziyaretci ceken yerlerindendir.

Ibrahim Peygamber, devrin zalim hikimdari Nemrut ve
halkinin taphgr putlarla micadele etmeye, tek tanr fikrini
savunmaya baslayinca, Nemrut tarafindan buginki Urfa
Kalesinin bulundugu tepeden atese atilir.

Bohkhgél

Sanlurfa

Cumalikizik, Tirkiye'nin Bursa ilinin Yildirim ilcesine bagl
bir mahalle. Uludag'in kuzey eteklerinde kurulmus bes Kizik
kéyinden biridir. Cumalikizik Etnografya Mizesi burada
bulunmaktadir. 2000'de UNESCO tarafindan Dinya Mirasi
Gecici Listesi’‘ne dahil edilen. Cumalikizik, 2014te Bursa ile
birlikte Dinya Mirasi olarak tescil edildi.

Kurulusu yaklasik 130016 yillara denk gelmektedir.

Cumalikizik

Diden Selalesi Antalya sehir merkezine yaklasik 10 km
vzakliktadir. Kaynagini Kepez Hidroelektrik Santrali’'nden
alir ve Didenbasi denilen noktada yer yizine ¢ikar. Diden
Cayi boyunca iki kola ayrilir. Antalya’ya yaklasik 7 km
uzaklikta olan kolu Asagi Diden (ya da Karpuzkaldiran
Selalesi) ve Varsak’a 1 km uzaklikta olan kolu Yukari Diden
Selalesi'dir. Bu iki kola ayrilan selaler Akdeniz’e dékilir.
Asagi Duden Selalesi, Lara yakinlarinda sehir merkezine 8
km. uzakliktadir.

’

Diden Salelesi

Aksaray’a 40 km uzakliktadir.

lhlara Vadisi, Hasandagi’volkanindan piskirtilen lavlarin
akarsu asindirmasi sonucunda olusan cemal sekilli bir va-
didir. Melendiz ¢ayi, milyonlarca yillik bir sirecin sonunda,
14 kilometre uzunlugunda ve yiksekligi yer yer 110 metreye
ulasan kanyon gorinimli bu vadiyi meydana getirmistir. Bu
catlaklardan yol bulan kanyonun buginki halini almasini ;
saglayan Melendiz ¢ayina ilk ¢caglarda Kapadokya irmagi ‘ TR
anlamina gelen “Potamus Kapadukus” denilmekteydi. Akso‘rcy-Nev,sehir

lhlara Vdisi

tr.wikipedia.org



Tarih bilmeyen diplomat, pusuladan
anlamayan kaptana benzer, her
ikisinde de karaya oturma tehlikesi,
kacinilmaz sonuctur.

Cevdet Pasa?

Kapaligarsi, istanbul kentinin merkezinde Beyazit, Nuruos-
maniye ve Mercan semtlerininin ortasinda yer alan dinyanin
en biyuk carsisi ve en eski kapali ¢carsilarindan biridir.
Kapalicarsi’da yaklasik 4.000 dikkan bulunmaktadir ve bu
dikkanlarda toplam calisan sayisi yaklasik 25.000"dir. Gin
icerisindeki en yogun zamanlarinda icinde yarim milyona
yakin insan barindirdigi séylenir. Yilda 91 milyon turisti
agirlayan carsi, dinyanin en fazla ziyaret edilen turistik
mekanidir.

Kapali¢arsi

Nemrut Dagi, Adiyaman ilindeki Kahta ilcesi yakinlarinda
Ankar daglar civarinda 2.150 metre yiksekliginde bir
dagdir. Toros dag silsilesinde bulunur.

Guney Dogu Anadolu Bélgesi’'nde, Adiyaman ili sinirlari
icindedir. 1988 yilinda ilan edilmistir.Yiz dlcimi 13.827
hektardir. Milli parkin kaynak degeri eski caglarda “Kom-
magene” olarak bilinen, bu alanda bulunan arkeolojik
kalintilardir.
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Erdemli’'nin 6nemli turizm merkezi olan Kizkalesi, Erdemli’ye
23, Mersin’e 60 km mesafededir. Ozellikle yaz aylarinda
buyuik bir canlihgin yasandigi kasabaya, ulasim minibislerle
saglanmaktadir. Kasabada tasima kooperatifi oldugu icin
ulasim problemi yoktur. Ginin her aninda Mersin ve Erdemli
llgesi’'ne ulasmak mimkindir. Buranin tarihi adi Korykos'tur.
Kizkalesi, tarih icinde Selevkoslar, Romalilar, Bizanslilar,
Selguklulor, Ermeniler, Fransizlarin (Kibris Kro|||Q|),
Karamanlilar ve Osmanlilarin hakimiyetinde kalmis nemli
bir yerlesim bélgesidir. Mersin

Kizkalesi

Yerlesim tarihte ilk olarak 1586 yili kayitlarinda Rumca
“Saraho” ismiyle gérilmektedir. Kayitlara gére, bélgede

ilk kalici yerlesim 1650’li yillardan sonradir. Misliman
olmayan 12 haneden olusan yerlesime sonraki dénemde
Musloman halkin gelisiyle nifus artmis ve 1876 kayitlarinda
yerlesim 229 hane olarak yer almistir. “Serah” adiyla da
tarihte anilan yerlesim Cumhuriyet'in kurulusu sonrasinda

uzun yillar Of llcesi’'ne bagl olarak kalmistir.
Trabzon

Pl tr.wikipedia.org




ISTANBUL KORELILER DERNEGI KERMESI

istanbul Koreliler Dernegi tarafindan geliri Vakfimiza bagislanan kermes, Mimar Sinan Universitesi
Bomonti Kampusinde gerceklesti.

Dénemin Yonetim Kurulu Baskan Yardimcilari Kenan Given ve Hayriye Midillioglu kermesi ziyaret
ettiler.

Istanbul Koreliler Dernegi yetkililerinden olusan bir heyet, kermesten elde edilen bagisi, Vakfimiza
getirerek teslim ettiler.




Ziraat Bankasi
Sisli Subesi
IBAN NO:
TR81 0001 0004 8433 3711 5550 01

Halk Bankasi
Sisli Subesi
IBAN NO:
TR22 0001 2009 1430 0016 0000 20

BAGISLARINIZLA BUYUYORUZ!




Teknolojini

yararlari ve zararlari

Teknolojinin yararlari;

- Internet araciligiyla dinyanin diger
ucundaki bilgiye ulasabiliriz.

- Teknoloji sayesinde insanlarin yasam
standardi artti. Insanlar teknoloji
sayesinde islerini daha hizli ve yorul-
madan yapabiliyorlar ¢inki bir cok makine insan hayatina girdi.

- Teknoloji tip alanini da ileri seviyeye tasimishr. Tipta ilerleyen teknoloji sayesinde insanlarin
hastaliklari daha hizl sekilde saptanip tedavi edilebiliyor.

- Egitim alaninda teknolojinin gelismesiyle birlikte egitim daha da kolaylasmis ve modernlesmistir.

- Teknolojinin sayesinde matbaa gelismistir bdylece insanlar duygu ve disincelerini daha kolay
anlatmistir. Kitaplar, insanlar icin ulasilmaz bir sey olmaktan ¢ikmistir.

- Teknolojinin ilerlemesiyle birlikte ulasim ileri seviyelere ¢cikmishr. Eskiden insanlar bir yerden bir yere
gunlerce yiriyerek ya da hayvanlarla giderken simdi ucakla dinyanin diger ucuna bir kag¢ saatte gide-

biliyorlar.

- Teknoloji, verilere kolay erisebilmemizi saglar ve insanlara zamandan tasarruf eftirir.

Teknolojinin zararlari;

- Teknolojinin ilerlemesiyle daha fazla kagit Gretimi icin ya da
yerlesim yerleri agmak icin ormanlar yok ediliyor.

- Teknoloji silah sanayisi gibi alanlarda da kullanilmaktadir.
Ornek olarak Hirosima ve Nagazaki'ye atlan bombalari rnek
olarak verebiliriz.

- Teknoloji sayesinde yapilan araglarin egzoz dumanlari temiz
havayi her gin biraz daha kirletmektedir.

- Sanayilesme ile fabrikalar artmaktadir ve fabrikalarin
bacalarindan ¢ikan dumanlar dogal gevremizi kirletmektedir.

- Teknoloijinin ilerlemesiyle birlikte makinelesme baslamishir ve bu nedenle bir ¢cok insan issiz kalmistir.

- Dinyadaki kiresel isinmanin giderek artmasinin en biytk nedeni ise her gin ilerleyen teknolojidir.

www.makaleler.com



BASINDA TURK KALP VAKFI

ilk Haber ADANA
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TURK KALP VAKFI

Bilmek hayat E\ irtarir!
ll erinizi bilin! Degerlerinizi éarenin!
| ste rol. tansiyon ve sekerinizi Iuli'n'fin'

TURK KALP

Tel: (0212) 212 07 07 (pbx] Faks: (0212) 21268 35
E-Mail: tkv@tkv.org.tr

BiR NEFES DUMAN BIN “AMAN” GETIRIR. SiGARAYI BIRAKIN.

VAKFI

19 May;s Cad. No: 8 SISLI/ISTANBUL

Internet: http://www.tkv.org.tr

Saghkl beslenin

TURK KALP VAKFI
Sigmanliga yesil isik yakmayiniz

9nmc-¢m i / Istanbul - Tel: 0212 212 07 07 Pbx www.tkv.orgtr

TORK KALP
VAKFI

Her bin gocuktan
9u kalp hastas:
olarak doguyor!
Cocuklanmzin

kalbini koruyalim...
19 Mayis Cad. No:

8 Sigli / istanbul
Tel: 0212 2120707




Semlramls

TkmmWan

yeni baskani Giiven

TURK Kalp Vakfi'nda gérev degisimi ya-
sandi. Yillardir vakfin bagkanhgim yapan
Semiramis Sekban kendi istegiyle gorevin-
den aynld. Yerine 25 yildir Tiirk Kalp Vak-
fi'nda goniillii olarak hizmet veren Kenan
Giiven secildi. Oy cokluguyla goreve gelen
Kenan Giiven, “Vakfimizin bugiinlere gel-
mesinde biiyiik rolii olan tiim haywrsever
destekcimize, emegi gegen herkese en icten
stikranlanim sunuyorum. Vakfimiz daha i-
yi yerlere getirmeye ¢calisacagz” dedi.

:S6zcli 17.12.2016
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Testlerini < |
= -

YAPTIR
kalbinden _ =
Kmﬂ( m17. Dunya.

Kalp Giinii’nde
Q

uzmanlardan art arda
TURK KALP VAKFI
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‘kalp’ten uyarilar geldi.
Tiim diinyada kalp-damar
hastaliklarmdan Sltimlerin
arttigma dikkat. ceken
Tirk Kalp Vakii da, “Kalbinizi sevmek
riski anlamakla baslar. Bu yiizden
butun onemli saghk degerlerinizi bilin.
Saghk uzmammeza goriinerek, birkac
basit tetkik isteyin” cagnsi yapti. Seker,
kolesterol ve tansiyon élctimleri gibi zaman
almayan testler sayesinde kalp hastahklar
riskinin diigtirtibilecegi belirtildi.

: $6zci 29.10.2016

IYi KALPLER ARANIYOR
NEDEN SiZ OLMAYASINIZ?

TURK KALP VAKFI
19 Mayis Cad.No:8, Sisli / Istanbul
(212) 212 0707

www.tkv.org.tr
iMILLIYET
g -
: Kalp durursa hayat durur

kalp
G(Iﬁel Tiirk Kalp Vakfi'nin 17. Diinya Kalp
Giinii etkinliginde gorev aldi. Korfbol gésteri
. maginda sahaya cikan eski basketbolcu manken

' Ece Giirsel “Bu projenin benim icin énemi biiyiik.
Ciinkii ben babam kalp krizinden kaybettim” dedi.

:Korkusuz 01.10.2016




k%l (i
Kalp Vakfi, ‘kalp’ ol
'saghd icin uyard

Dinya

BU yl 17’ncisi kutlanacak v
olan Diinya Kalp Giinii, Diinya 28.10.2016
| Kalp Federasyonu'nun ve '
' diinyanin kardiyovaskiiler

' hastahklar (KVH) konusun-

- daki en biiyiik kiiresel biling-

. lendirme platformudur. 100" agkin iilkede

| 200°den fazla iiye kurulugla igbirligi icinde,

' diinyada KVH’lara bagh erken éliimleri 2025

TORKKALP VAKFI'NA

150 9001 KALITE BELGESI

Turk Kalp Vakds, siirekli gelisim saglanmasi ve

verilen hizmetlerin giivence altina alinmast

amaaiyla yeni bir adim atarak 150 9001:2015

Kalite Belgesi ald:. Vakif, belgelendirme siireci

icin Italyan RINA'yi tercih etti. RINA Tiirkiye

Belgelendirme Miidiirii Eda Yurdakul, Tiirk alacaklan igin gururlu olduklanni ifade eden
Kalp Vakfinin bir marka oldugunu belirterek,  Yurdakul, 150 9001:2015 Kalite Belgesini,
belgelendirme firmasi olarak kendilerini tercih ik i(alp Vakfi Bagkani Semiramis Sekban,
etmesinden dolayl memnuniyet duyduklanm  baskan yardimailan Kenan Giiven ve Hayriye
sbyledi. Siirekiiyilegme yolunda birlikteyol  Midillioglu'na takdim etti.

' yilina kadar yiizde 25 oraninda azaltmayl
- hedeflemektedir. Ulke genelinde yaptii

. “Kalp damar hastaliklanna kars: farkindahk

| yaratma” ¢cahgmalanm siirdiiren Diinya

' Kalp Federasyonu'nun resmi iiyesi olan
Tiirk Kalp Vakh da 29 Eyliil'de ‘Dikkat kalbi-

- nizi koruyun, iyi kalpli ol'un” diyor... Vakaf;

. “Kalbinizi sevmek, risk almakla baglar,
Degerinizi bilin, degerlerinizi 6grenin. $eker,
kolesterol ve tansiyonunuzu olgtiiriin. Bu
' gok basit ve fazla zamanimz almadan yap-
tirabileceginiz testlerle, belki de yagaminiza
 bir sans vereceksiniz” uyanlannda bulundu.

Sozci 28.09.2016 :

I(alpten hasan

B KALP saghgi konusun-
da énemli calismalara imza
Tiurk Kalp Vakfi
(TKY), iSO 9001:2015
kalite belgesi ald. Ital-
yan belgelendirme kurulusu
Belgelendir-
me Midirii Eda Yurdakul, ISO
9001:2015 belgesini, TKV Baskam Semi-
ramis Sekban, Baskan Yardmmcilan Kenan
Giiven ve Hayriye Midillioglu'na takdim etti.
Sekban, aldiklar kalite belgesi ile basarh
calismalarma devam edeceklerini sdyledi.

Tirk Kalp Vakﬁ nin resmi Gyesi katldi§i toplanti renkli gdrintulere
oldugu Diinya Kalp Federasyonu ile  sahne oldu. Sari Firtina Metin Tekin,
UEFA'nIn birlikte baslattig "Ge¢miste cocuklar sokakta oynardi.
“Turkiye'deki Sehirli Cocuklar” BugUn bunun saglanmasi pek
projesi basin toplantisi Stitllice miimk{n degil. Kalp Vakfi'nin bu
Lazzoni Hotel'in katkilariyla anlamda emek ve cabasini takdir
gerceklesti. Thrk Kalp Vakfi Onursal ediyorum” dedi. Turk Kalp Vakfi
Baskani Cetin Yildinmakin, Tirk Yonetim Kurulu Baskani Semiramis
Kalp Vakfi Yonetim Kurulu Baskani Sekban, "Hareketli yasamin
Semiramis Sekban, eski milli cocukluk caglarindan benimsenmesi
oyunculardan Metin Tekin'in de gerekir” ifadesini kullandi.

:Posta 21.10.2016

Gocuk projelerinde bir arada

Tlrk Kalp Vakfi'nin resmi yesi oldugu Diinya Kalp Federasyonu ile UEFA’nin birlikte baslattiklari
“Turkiye'deki Sehirli Gocuklar” projesi basin toplantisi Siitliice Lazzoni Hotel'in katkilariyla gergeklesti.

Gocuk Kardxyolo)l Dirokors
Prof. Dr. Tarkan Ertugrul, Eski
Milli Takim Futbolcusu Metin
Tekin, Sigli Belediyesi qumn

sel harekete ve kalp sagiigina
bayik nem veriimesi gerek-
1ig Gzerinde durdular.

Har

projenin gocuk yuzleri = \ netim Kurul a§k3m Semira-

Vd'lldlgl basin toplantisi renkli i 1 hareket! Hayatimizda, hare-

gort s ketin ne kadar Snemli oldu-
gunu goriyoruz, okuyoruz.
Tirkiye bazinda bir arastirma

yapildi ve tlkede hareketin az
- Arastimaya gore, yoksul aile- Proje, Harbiye lkokulu ve  oldugu gozlemlendi. Hareketli
lerin gocuklan imkansiziiktan, ~ Selahattin Eyubi Hamza Sa-  yasamin gocukluk caglarin-
Ve bir 6mar boyu sirebilecek  gelir diizeyi yiksek olan aile-  ruhan Ortaokulu'nda basladi. ~ dan benimsenmesi gerekigi
sagiikli aligkanliklar kazandir-  lerin gocuklari ise rahat Okullarin 6grencilerinin de ka-  vurgulanarak bu konuda go-
mak amaglanmaktadr. yasam nedeniyle hareket tldig toplantida, kilgik cuklanmiz azerinde ve de aile
edemiyor. Sisli iigesinde tespit mir Berke de Turk  bireylerinde gesitl calismalar
edilen okullarda calismalara 1 yararina gikanlan  baslatmak tzere start alindi
Ip albuminde seslendir-  Bugiin burada bizi yalniz bi-
"Turkiye'deki Sehirli Gocul digi sarkiy sdyledi ve dinleyi-  rakmayan tim dostlanmiza
projesiyle galismalarini genig-  cilerden tam not aldi. tesekkiri bir borg bilirim" diye
Ietmeyi hedefliyor. Tiim konugmacilar, fizik-konustu

Vip Tirkiye Kasim 2016 :Once Vatan 20.10.2016



Okullarm Sesi

miuhsinrdunican @ hdmaileom

»med Munsin Durucan

Egitimci

GUNU ETKINLIGI

rouklar'adkprojeyepekgoktanm
isim destek ve!

:S6zci 20.10.2016

Milliyet Cadde
01.10.2016

Tiirk Kalp Vakfi'nin isimlerle basladi. Onceki giin
‘Kalp damar hastaliklarina diizenlenen gésteri macinda
karsi farkindalik yaratma' eski basketbolcu manken Ece
calismalari kapsamlnda Giirsel ile ‘Survivor' Sampiyonu
duzenled|g|1 "inci Diinya Turabi, sahaya ciktr. Iki éiniiiniin
Kalp Giinii etkinlikleri unIu takimlari 5-5 berabere kald.

Kalp Vakfi'nin/~
yeni bagkam Vo) |

" ,4‘---'\
: Kenan Giiven
Cumhuriyet - mm o=
ti, Avagturmaya gbre ai 27.10.2016 Tirk Kalp Vakfi’nin

lelerin ¢o

baskanhgina Kenan

Giiven oy cokluguyla

secildi. Kenan Giiven

Posta vakifta 1991°’den bu yana yonetim kurulu
; saymanh@, baskan yardimciligi gibi
yapmadig1 ve bu oranin kiz go 0'8' ‘l! ‘]‘ "2'0']“6“ gorevler ylirttityordu. Nejat Miildiir,

nin (1[1/(‘]][] ole

Luklan aras

Ali Onaran ve Hayriye Midillioglu da
baskan yardimcilifina secildi.

o ISTANBUL/ LU\IHURI\’ET




naya dévet,—
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