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Geride bıraktığımız 2013 yılı Türkiye’de sağlık 
sektörü açısından oldukça hareketli geçti. Alınan 
yeni kararlar ve değişen uygulamalar sektörün tüm 
bileşenleri açısından geleceğe umutla bakmamızı 
sağlayacak olumlu bir havanın oluşmasını sağladı.   

2014 yılına girdiğimiz şu günlerde, sağlık 
sektörünün geleceği, insanımızın sağlığı ve ilaçla 
ilgili konularda, tüm kurumların uzlaşı içerisinde 
hareket etmeye devam etmesi gerekmektedir. 
Çünkü uzlaşı sağlanamayan bir ortamda her 
şeyden önemlisi vatandaşlarımızın ilaca erişimi 
zorlaşacaktır. Bu nedenle, atılan tüm olumlu 
adımları desteklemeye devam etmenin görevimiz 
olduğuna inanıyorum.

2013 yılında 6308 Sayılı Eczacılar ve Eczaneler 
Hakkında Kanun ile gelen eczane sınırlaması 
ve aynı Kanun’un Sağlık Bakanlığı ruhsatlı tüm 
ürünlerin sadece eczanelerden satılması gibi 
çeşitli maddeleri, diğer taraftan yıl boyunca sahte-
kaçak ilaç üreten ve satanların üzerine ciddiyetle 
gidilmesi ve bu doğrultuda düzenlenen kapsamlı 
operasyonlar, sağlık sektörünün geleceğine dair 
umutlarımızı arttıran gelişmeler arasında yer aldı.

Bir süre önce ise TBMM Genel Kurulu’nda, 
temel kanun olarak ele alınan ve kamuoyunda 
“tam gün” tasarısı olarak bilinen torba tasarının 
39 maddesi kabul edildi. Tasarıda eczacılıkla ilgili 
önemli düzenlemelere yer verildi. Uygulamanın 
başlamasıyla birlikte, ilaçların internet üzerinden 
uygun olmayan koşullarda tüketiciye ulaştırılması 
Bakanlık tarafından durdurulacak ve sorumlular 
cezalandırılacak. Yine tasarıdaki bir başka 
düzenlemeyle ruhsatsız olarak ilaç üretimi yapanlar 
ve bu şekildeki ilaçları bilerek satan veya sattıranlar 
hapis cezası ile cezalandırılacak. Tasarının 
kabulünün, halk sağlığının korunması adına önemli 
sonuçlar doğuracağına inanıyoruz.

Sağlık sisteminde, takdirle karşıladığımız bu 
değişikliklerin yanında, bir takım sıkıntılar devam 
etmektedir. Sabit döviz kuru başta olmak üzere, 
ilaç fiyatları ve kamu kurum ıskontoları mutlaka 
yeniden değerlendirilmelidir. Son dönemde, 
piyasada bulunmayan ya da bazı nedenlerle 
üretilmeyen çeşitli ilaçlar hastalarımızın mağduriyet 
yaşamasına yol açmaktadır. Bu durumun bir an 
önce önüne geçilmesi gerekmektedir.

Halkımıza büyük bir özveriyle ilaç ulaştıran, 
bununla da kalmayıp gönüllü sağlık danışmanlığı 
yaparak onları bilgilendirmeyi kendisine görev 
edinmiş değerli eczacılarımızın görevlerini en iyi 
şekilde yerine getirebilmeleri için bu eksikliklerin 
de giderilmesi öncelik arz etmektedir. Özellikle 
son dönemde döviz kurundaki artışlar göz önüne 
alındığında, sabit döviz kuru uygulamasının tekrar 
değerlendirilmesi ilaç firmaları, eczacılar ve en 
nihayetinde halkımızın ilaca ulaşımının önündeki 
engelleri kaldıracaktır.

Ortak amacımızın insan sağlığını korumak ve 
sağlık sektörümüzü geliştirmek olduğu göz önüne 
alındığında, birlik beraberlik içerisinde hareket 
etmemiz ve tüm sorunlarımızı geride bırakıp 
insanımız için dünya standartlarında bir sağlık 
hizmeti sunmamız zorunludur. Bunun için 2014 
yılında da tüm sektör paydaşlarının çözüm odaklı 
adımlar atması en büyük temennimizdir.  

Tüm ilaç sektörünün haklarının korunacağı ve 
iyileştirileceği, sorunun değil çözümün parçası 
olduğumuz sağlıklı bir yıl diliyorum.

Sevgi ve Saygılarımla,

Sonay Gürgen 
Selçuk ve As Ecza Depoları
Genel Müdürü

Merhabalar,
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Uluslararası Eğitimde Değişim ve 
Yeni Yönelimler Sempozyumu 

Selçuk Ecza Deposu Yönetim Kurulu 
ve ANK Vakfı Başkanı Ahmet Keleşoğlu 
onuruna, Necmettin Erbakan Üniversitesi 
ve Ahmet Keleşoğlu Vakfı’nın ortaklaşa 
düzenlediği “Uluslararası Eğitimde Değişim 
ve Yeni Yönelimler Sempozyumu” 22-24 
Kasım 2013 tarihleri arasında Necmettin 
Erbakan Üniversitesi Ahmet Keleşoğlu Eğitim 
Fakültesi’nde gerçekleştirildi. 

Sempozyuma MEB üst düzey yetkilileri, YÖK 
üyesi Prof. Dr. Mehmet Şişman, Necmettin 
Erbakan Üniversitesi Rektörü Prof. Dr. Muzaffer 
Şeker, Ahmet Keleşoğlu Eğitim Fakültesi Dekanı 
Prof. Dr. Ali Murat Sünbül, Kırgızistan Manas 
Üniversitesi Rektörü Prof. Dr. Sebahattin Balcı, 
Eğitim Fakülteleri Dekanlar Konseyi Başkan ve 
Üyeleri, Selçuk Ecza Deposu Genel Müdürü 
Sonay Gürgen, Türkiye’den ve dünyanın farklı 
ülkelerinden 700 akademisyen, eğitimci ve 
uzman katıldı. Sempozyum kapsamında 300’ün 
üzerinde akademik bildiri sunuldu, spesifik 
konularda dört panel ve iki çalıştay düzenlendi.

İngiltere, İsveç, Çek Cumhuriyeti, Yunanistan, 
Azerbaycan, Endonezya, Kırgızistan, 
Kazakistan, Bosna Hersek başta olmak üzere 
birçok ülkeden akademisyen ve eğitimcilerin 
katıldığı “Uluslararası Eğitimde Değişim ve 
Yeni Yönelimler Sempozyumu” eğitimde yeni 
yönelimler konusunda dünyada ve ülkemizde 
öne çıkan gelişmelerin; akademisyenler, eğitim 
yöneticileri, öğretmenler, eğitim uzmanları ve 
öğretmen adayları tarafından tartışıldığı bir 
platform olarak dikkat çekti.

YÖK üyesi Prof. Dr. Mehmet Şişman’ın 
başkanlığını yaptığı, Kırgızistan Manas 
Üniversitesi Rektörü Prof. Dr. Sebahattin Balcı, 
Kazakistan Ahmet Yesevi Üniversitesi’nden 
Prof. Dr. Ali Rıza Gül, Bosna Hersek Sarayova 
Üniversitesi’nden Prof. Dr. Recai Aydın’ın ise 
konuşmacı olarak katıldığı 23 Kasım Cumartesi 

Soldan Sağa:
Hüyük Kaymakamı 

Bayram Türker,
Ermenek 

Belediye Başkanı 
Necati Akpınar,
Karaman Valisi 

Murat Koca, 
SED Genel Müdürü 

Sonay Gürgen,
Ermenek 

Kaymakamı 
Eyüp Güngör,

Necmettin Erbakan
Üniversitesi Dekanı

Dr. Ali Murat 
Sünbül,

SED Konya 
Şube Müdürü 

Abdullah Alkan
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günü yapılan oturumda, öğrencilere yurt dışında 
eğitim ve öğretim konusunda aydınlatıcı bilgiler 
sunularak ilgili ülkelerin üniversiteleri tanıtıldı.

Etkinlikte Necmettin Erbakan Üniversitesi 
Rektörü Prof. Dr. Muzaffer Şeker tarafından 
konuşmacılara birer plaket takdim edildi. 
Ahmet Keleşoğlu için Eğitim Fakültesi 
öğrencilerinin yaptığı tablo katılımcıların büyük 
beğenisini topladı. Selçuk Ecza Deposu 
Genel Müdürü Sonay Gürgen tablonun çok 
anlamlı olduğunu belirterek; “Sayın Ahmet 
Keleşoğlu’nun onuruna gerçekleşen bu 
sempozyum çok başarılı olmuştur. Emeği 
geçenleri, başta Rektörümüz Prof. Dr. Muzaffer 
Şeker ve Dekanımız Prof. Dr. Ali Murat Sünbül 
olmak üzere tebrik ediyor, herkese selam ve 
saygılarımı sunuyorum” dedi. 

Son olarak söz alan Necmettin Erbakan 
Üniversitesi Rektörü Prof. Dr. Muzaffer Şeker 
ise; “Hayırsever işadamı, değerli büyüğümüz, 
Sayın Ahmet Keleşoğlu’nun onuruna 
düzenlenen bu sempozyumdan son derece 
faydalı ve etkin sonuçlar çıkacağına şüphem 
yoktur. Eğitim kalitesinin artması ve eğitimcinin 
daha iyi olmasına ışık tutacak bu sempozyuma 
gerek yurt içi ve gerekse yurt dışından katılarak 
katkıda bulunan değerli akademisyenlere 
teşekkürlerimi bildiriyor, iki gün boyunca 
katılımlarıyla salonu dolduran tüm dinleyicilere 
de şükranlarımı sunuyorum” dedi. Sempozyum 
katılımcıları, 24 Kasım günü Konya Şehir Turu, 
Mevlana Ziyareti ve Çatalhöyük Antik Kenti 

gezisi gerçekleştirdi. Yurt dışı ve yurt içinden 
sempozyuma katılan misafirler, Mevlana Kültür 
Merkezi’nde, Prof. Dr. Muzaffer Şeker’in ev 
sahipliğinde bir sema gösterisi de izledi.

Selçuk Ecza 
Deposu 
Genel Müdürü 
Sonay Gürgen
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Mustafa Nevzat 90 Yıllık 
Yolculuğunu Kutluyor 

Mustafa Nevzat, Türkiye Cumhuriyeti ile yaşıt 
olmanın gururunu “90. Yıl Konserleri” ile kutluyor. 
Genel sanat yönetmenliğini Murat Ali Aydın’ın 
yaptığı, Mustafa Nevzat’ın 90 yıllık yol hikâyesini 
konu alan konserlerin ilki İstanbul ICC Harbiye 
Oditoryumu’nda, ikincisi ise Congresium 
Ankara’da gerçekleşti. 

Oğuzhan Balcı yönetiminde Dilek Türkan ve Cihan 
Okan’ın solistliğinde bu proje özelinde bir araya 
gelen İstanbul Senfoni Orkestrası, Cumhuriyet 
tarihine ilişkin özel eserler, dans gösterileri ve 
arşiv görüntüleri ile davetlilere unutamayacakları 
bir gece yaşattı. Cumhuriyet ile gelişip büyüyen 
bir Türk markasının serüveni, 90 yıllık yolculuğu 

anlatır şekilde kurgulanarak müziğin ve dansın 
armonisiyle aktarıldı.

Tüm faaliyetlerini çevrenin korunmasına 
odaklanarak tamamen yenilenebilir enerji 
kullanımı ile gerçekleştiren Mustafa Nevzat, 
halen üretiminin yüzde yirmisini ihraç ediyor. 
Genel Müdür M. Levent Selamoğlu; “Yeni yılda 
öncelikli olarak teknoloji alanındaki yatırımlarımızı 
arttıracağız. Bu teknoloji dönüşüm yatırımı AR-GE 
çalışmalarımızı hızlandıracak. Amgen’in sektör 
tecrübesi ve teknolojisinden de yararlanarak Türk 
ilaç sektöründe yenilikçilik alanında lider bir şirket 
olmayı hedefliyoruz. Daha uzun soluklu olan 
potansiyel pazarlarla hedef, 100 yılımızda ihracat 
yapılan ülke sayısını 30’dan 40’a çıkarmak ve ülke 
ekonomisine katkı sağlamak” dedi.

Mustafa Nevzat İlaç Sanayii, Cumhuriyet ile yaşıt 
bir Türk markası yaratmanın sevincini, konserlerin 
yanı sıra TEMA Vakfı iş birliği ile oluşturulan 
“Mustafa Nevzat 90. Yıl Hatıra Ormanı” ile 
ölümsüzleştiriyor. Bu kapsamda İzmir Bayındır 
Bozdağ Hatıra Ormanı’na tüm paydaşları adına 
birer fidan dikildi.

TEB Yönetimi Güven Tazeledi

Türk Eczacıları Birliği’nin (TEB) 39. Olağan 
Büyük Kongresi, 14-17 Kasım 2013 tarihleri 
arasında Ankara’da yapıldı ve Ecz. Erdoğan 
Çolak tekrar başkan oldu. Kongrede, merkez 
organlarının seçimi ile göreve gelen 39. Dönem 
Merkez Heyeti ve Denetleme Kurulu, 21 Kasım 
Perşembe günü ilk toplantısını gerçekleştirdi ve 
görev dağılımını yaptı. 

39. Dönem Merkez Heyeti’nin ilk toplantısı ile 
yapılan görev dağılımı şöyle: Ecz. Erdoğan 

Çolak-Başkan, Ecz. Arman Üney-2. Başkan, 
Uzm. Ecz. Harun Kızılay-Genel Sekreter, Ecz. 
İsmail Başdil-Sayman, Ecz. Aynur Yıldız-Merkez 
Heyeti Üyesi, Ecz. Murat Levent Koçak-Merkez 
Heyeti Üyesi, Ecz. Bülent Varel-Merkez Heyeti 
Üyesi, Ecz. Ramazan Ziya Örmeci-Merkez 
Heyeti Üyesi, Ecz. Ahmet Özçavuşoğlu-
Merkez Heyeti Üyesi, Ecz. Ferda Esin Demirtok 
İyiel-Merkez Heyeti Üyesi, Ecz. Yavuz Tatar-
Merkez Heyeti Üyesi, Ecz. Sertaç Özmen-
Denetleme Kurulu Başkanı, Ecz. M. Hakan 
Akcan-Denetleme Kurulu Üyesi, Ecz. B. Şevket 
Hamavioğlu-Denetleme Kurulu Üyesi.

Mustafa Nevzat 
İlaç Sanayii 

Genel Müdürü 
M. Levent 
Selamoğlu
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Torba Tasarının 39 Maddesi 
Kabul Edildi

Türkiye Büyük Millet Meclisi Genel Kurulu’nda 
temel kanun olarak ele alınan ve kamuoyunda 
tam gün tasarısı olarak bilinen torba tasarının 39 
maddesi kabul edildi. Kanunda sağlık sektörüyle 
ilgili önemli düzenlemeler yapıldı. 

Türk Eczacıları Birliği (TEB) 2. Başkanı Arman 
Üney, tasarıda yer alan sahte ilaç üretimi, satışı 
ve sattıranları kapsayan cezai müeyyide ile ilgili 
olarak; “Ruhsatsız olarak ilaç üretimi yapanlar 
ve bu şekildeki ilaçları bilerek satan veya 
sattıranlar, bir yıldan beş yıla kadar hapis cezası ile 
cezalandırılacak. Ceza yasasında genel anlamda 
sahtecilik ile ilgili cezai yaptırımlar bulunuyordu. 
Ancak bizim yasaya konarak, özelde ilaçla ilgili 
sahteciliğe çok yerinde bir yaptırım gelmiş oluyor” 
dedi.

Üney yaptığı açıklamada, özellikle “bitkisel ürün” 
adı altında bazı ürünlerin, internet üzerinden 

satılabildiğini belirterek, bu ürünlerin halk sağlığını 
tehdit ettiğini söyledi. İnternet aracılığıyla satışı 
yapılan ürünler içerisinde başta zayıflama ve cinsel 
gücü arttırıcı ilaçların bulunduğunu ifade eden 
Üney, saç çıkardığı, kolesterole, diyabete ve kalp 
rahatsızlıklarına iyi geldiği öne sürülen ürünlerin 
vatandaşlara ulaştırıldığını belirtti. Üney, internet 
yoluyla yapılan satışlarda ürünlerin güvenilirliğinin 
söz konusu olamayacağını dile getirerek; “Bitkisel 
bile olsa, bütün ürünlerin mutlaka ilaç gibi 
değerlendirilmesi ve kullanılması gerekir. Halkın 
sağlığıyla gözlerini kırpmadan oynayan bu kişiler, 
bitkisel kelimesini kullanarak satışlarına internet 
üzerinden devam ediyorlar” diye konuştu.

Bu ilaçların kendilerinden beklenen tedavi 
özelliklerini içermedikleri ve bu özelliklerini 
azaltacak şekilde saf olmayan maddelerden imal 
edildiği anlaşıldığında cezanın üçte bir oranında 
arttırılacağını belirten Üney, ilaç olmamakla 
beraber hastalıkları teşhis ve tedavi ettiğini öne 
sürerek herhangi bir ürünün satışını, pazarlamasını 
veya reklamını yapanların bir yıldan beş yıla kadar 
hapis cezası ile cezalandırılacağını kaydetti.

Almanya’da Türk Eczacıya Ödül

Almanya’nın Kuzey Ren Vestfalya (NRW) 
eyaletinde “NRW 2013 Sağlık Ödülü” 46 yaşındaki 
eczacı, Dr. Metin Bağlı’ya verildi. Bağlı ödüle, 
Almanca bilmeyen Türk hastalar için geliştirdiği 
ilaçların üzerine yapıştırılan kısa bilgi etiketlerinden 
ötürü layık görüldü. 

Köln’de 13 yıldır eczacılık yapan Metin Bağlı’ya 
ödülünü NRW Sağlık Bakanı Barbara Steffens 
verdi. NRW sağlık bakanlığı, Bağlı’nın projesini 
“önemli ve örnek alınmaya değer” olarak 
nitelendirdi.

Eczacı Metin Bağlı bazı hastaların dil sorunu 
yaşadığını görünce buna çözümler aramaya 
başladı. Çözüm olarak, kurduğu bilgi bankasına 
eczanedeki ilaçlarla ilgili Türkçe kısa bilgiler 
yükledi. Bu bilgiler arasında ilacı yazan doktorun 
adı, ilacın hangi hastalıklarda kullanıldığı, nasıl 
kullanılacağı, kullanma süresi, aç mı tok mu 
alınacağı ve koruma koşulları yer alıyor. Almanca 
bilmeyen Türk bir hasta geldiğinde Metin Bağlı bu 
bilgi etiketlerini bastırarak ilacın üzerine yapıştırıyor. 
Böylece hastanın ilacı yanlış kullanması önleniyor.

Söz konusu bilgi bankasını oluşturmak için 
yaklaşık 4 yıl uğraştığını belirten Bağlı; “Böyle bir 
ödül aldığım için mutluyum. Ödül, yapacağım 
benzer projeler için motivasyon oldu. Hastalar bu 
hizmetten çok memnun kalıyorlar” diye konuştu. 
Bağlı’nın projesi, geçtiğimiz yıl NRW Eyalet 
Eczacılar Birliği tarafından ödüle layık görülmüştü.

Dr. Metin Bağlı 
ödülünü alırken
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Şifalı Bitkiler Bakanlık Takibinde

Toplumda, “doğal olduğu ve hiçbir yan etkisinin 
bulunmadığı” kanısı nedeniyle hekime danışılmadan 
alınan bitkisel ilaçların halk sağlığı üzerinde tehdit 
oluşturmaması amacıyla Sağlık Bakanlığı Türkiye İlaç 
ve Tıbbi Cihaz Kurumu’nca bir çalışma yapıldı. 
Pazarın düzenlenmesi ve piyasadaki ürünlerin 
kontrolünün doğru yönetilmesi amacıyla yapılan 
çalışma kapsamında, 88 bitkiyle ilgili Avrupa 
Farmakopesi gibi birçok uluslararası literatür, 
Amerikan İlaç ve Gıda Kurumu (FDA) ve Avrupa İlaç 
Ajansı (EMA) gibi dünyanın önde gelen kurumlarının 
verileri tarandı. 

Çalışma sonunda yayınlanan listede yer alan 
bitkilerin hamileler, 18 yaşından küçükler ve 

Hastalara Güvenli İlaç Hizmeti

kronik hastalar üzerindeki etkileri ile gereksiz ve 
aşırı kullanıldığında ne gibi olumsuz sonuçlara yol 
açabileceği saptandı.

Türk Eczacılık Tarihi Masaya 
Yatırılacak

Uluslararası katılımlı XI. Türk Eczacılık Tarihi Toplantısı 
25-28 Mayıs 2014 tarihleri arasında Kayseri Erciyes 
Üniversitesi Eczacılık Fakültesi’nin ev sahipliğinde 
düzenlenecek. 

İlki İstanbul Üniversitesi’nde Prof. Dr. Turhan Baytop 
tarafından 11 Mayıs 1990 tarihinde düzenlenmiş 
olan Türk Eczacılık Tarihi Toplantısı’nın bu yılki ana 

konusu, günümüzde önem kazanmaya başlayan ve 
modern tıbba destek amaçlı kullanılan tamamlayıcı 
tedavi yöntemlerini daha iyi tanıyabilmek ve 
önemlerini vurgulayabilmek için; “Eczacılık Tarihinde 
Tamamlayıcı Tedaviler” olarak seçildi. 

Bir önceki Türk Eczacılık Tarihi Toplantısı’nda 
başlatılarak gençleri eczacılık tarihi çalışmalarına 
özendirmek için yapılan “Genç Araştırmacılar 
Oturumu” bu yıl da düzenlenecek. Bilimsel Kurul 
tarafından seçilecek en iyi sözlü bildiri ve poster 
bildiri sahiplerine Gevher Nesibe Ödülleri verilecek.

Adana Eczacı Odası (ADEO), sahte ilaç 
operasyonlarının gündemde yer almasının 
ardından, ilaç şirketlerini ve ilaç mümessillerini 
zan altında bırakmamak, doktorların çıkarcılıkla 
itham edilmemeleri ve hastaların sahte ilaç ile 
kandırılmalarının önlenmesi için bazı hastanelerde 
İlaç Dağıtım ve Danışma Bürosu kurup, hastaların 
güvenli ilaç almalarını sağlıyor.

Çukurova Üniversitesi Tıp Fakültesi, Başkent 
Üniversitesi Adana Uygulama Merkezi Kışla 
Yerleşkesi ve Adana Numune Araştırma 
Hastanesi’nde dâhiliye, hematoloji ve onkoloji 
bölümlerinde İlaç Temin Hizmet Bürosu kurduklarını 
söyleyen Adana Eczacı Odası Başkanı Ecz. Ersun 
Özkan; “Hastanelerle imzalan protokol neticesinde 
günübirlik onkoloji tedavisi gören hastalarımız, ilgili 
polikliniklerdeki Adana Eczacı Odası Reçete Dağıtım 
ve Danışma Bürosu’na geldiklerinde, ilaçlarını 
odamıza bağlı eczanelerden hızlı ve güvenli bir 
şekilde temin edebilmektedir” dedi.

KISA KIS KISA KISA

Adana Eczacı 
Odası Başkanı 

Ecz. Ersun Özkan
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En Beğenilen Şirketler Belirlendi

Türkiye’nin önemli ekonomi yayınlarından Capital 
Dergisi’nin GFK Türkiye ile 14 yıldır gerçekleştirdiği 
ve alanında lider firmaların değerlendirildiği 
“Türkiye’nin En Beğenilen Şirketleri” araştırmasının 
2013 yılı sonuçları yayınlandı. Türk iş dünyasının 
gündemini belirleyen araştırmanın bu yılki 
sonuçlarında geçen yıl olduğu gibi Novartis ilaç 
sektörünün en beğenilen şirketi seçildi.

Şirketlerin bilgi ve teknoloji yatırımları, finansal 
sağlamlığı, iletişim ve pazarlama yönetimi, 
uluslararası pazarlara entegrasyonu ve pazarlama-
satış stratejileri gibi kriterleri göz önüne alınarak 
değerlendirildiği araştırma, iş dünyasını temsilen 
500’ün üzerinde şirketten yaklaşık 1.500 yöneticinin 
online olarak yanıtladığı anket sonuçlarına göre 
belirlendi. Araştırma sonucunda Türkiye’nin en 
beğenilen ilk 20 firması ile ilaç, kimya, finans, 
dayanıklı tüketim, gıda, bilişim, teknoloji gibi 
42 sektörün en beğenilen ilk 3 firması belirlendi.

Diyabeti En Güzel Anlatan Film 
Ödülünü Aldı

Anadolu Üniversitesi İletişim Bilimleri Fakültesi, 
Maltepe Üniversitesi İletişim Fakültesi, Türkiye 
Diyabet Vakfı ve Lilly İlaç’ın ortak girişimiyle 
Türkiye’de ilk kez hayata geçirilen “10 Şeker 
Yönetmen Aranıyor” Kısa Film Yarışması’nda 
dereceye girenler Maltepe Üniversitesi İletişim 
Fakültesi’nde düzenlenen törende açıklandı. 
“Kurmaca, Belgesel ve Kamu Spotu” başlıkları 
altında üç ayrı kategoride yapılan yarışmada 
birinci “Boyunuzun Ölçüsü Alınmadan Belinizin 

Ölçüsünü Alın” filmiyle Rahime Ceyda Kaya, ikinci 
“Sinir” filmiyle Bünyemin Babaoğlu ve üçüncü 
“Farkındalık” filmiyle Anıl Yangazoğlu oldu.

Törene sinema sanatçısı Tarık Akan, Türkiye 
Diyabet Vakfı Başkanı Prof. Dr. Temel Yılmaz, 
Anadolu Üniversitesi İletişim Bilimleri Fakültesi 
Dekanı Prof. Dr. E. Nezih Orhon, Maltepe 
Üniversitesi İletişim Fakültesi Dekanı Prof. Dr. Şahin 
Karasar, yönetmen Alphan Eseli ve yapımcı Oğuz 
Peri katıldı. Yarışmada birinciye 5 bin, ikinciye 
3 bin 500 ve üçüncüye 2 bin TL ödül verildi. Genç 
yönetmenlerden ikisi de Türkiye Diyabet Vakfı Özel 
Ödülü’ne layık görüldü.

500 Yıllık Külliye Abdi İbrahim 
Tarafından Restore Edilecek

Edirne Sultan II. Bayezid Külliyesi Sağlık Müzesi 
Restorasyon Projesi’nin protokol imza töreni 
Sağlık Bakanı Dr. Mehmet Müezzinoğlu, Edirne 
Valisi Hasan Duruer, Trakya Üniversitesi Rektörü 
Prof. Dr. Yener Yörük ve Abdi İbrahim Başkanı 
Nezih Barut’un katılımıyla Edirne’de gerçekleşti. 

Protokolün imza töreninde konuşan Abdi İbrahim 
Yönetim Kurulu Başkanı Nezih Barut, Abdi 
İbrahim’in, 5 asırlık II. Bayezid Külliyesi’ni restore 
ederek sağlık tarihimizin gün ışığına çıkmasına 
destek verdiğini belirterek; “Şirket olarak içinde 
doğup büyüdüğümüz bu topluma teşekkür 
borçluyuz. Kazandıklarımızı her zaman ülkemize 
fayda sağlayacak yatırımlar için kullandık. Sağlık 
tarihimize verdiğimiz değerin göstergesi olarak, beş 
asırlık muazzam bir tarihi geçmişe sahip Sultan II. 
Bayezid Külliyesi Sağlık Müzesi restorasyonunu 
gerçekleştirmekten onur duyuyoruz” diye konuştu.

Abdi İbrahim 
Yönetim Kurulu
Başkanı 
Nezih Barut
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Ankara Üniversitesi Eczacılık Fakültesi Eczacılık 
Müzesi, fakültenin kuruluş tarihi olan 16 Aralık 
2013 Pazartesi günü saat 16.00’da yapılan 
resmi bir törenle ziyarete açıldı.

Cumhuriyet’in ilk üniversitesi olan Ankara 
Üniversitesi 1946 yılında kuruldu. Türkiye’nin 
ve Cumhuriyet’in “fakülte unvanı” ile kurulan 
ilk eczacılık eğitimi veren kurumu olan Ankara 
Üniversitesi Eczacılık Fakültesi ise 1960 yılında 
faaliyete geçti. 
 
Cumhuriyet’in ilk Eczacılık Fakültesi olarak 53 
yıllık süre içerisinde önemli sorumluluklarını 
yerine getirmiş olan Ankara Üniversitesi 
Eczacılık Fakültesi son olarak kapsamlı bir 
eczacılık müzesi kurmak için yoğun çalışmalar 
yürüttü. Yaklaşık 25 yıldır sürdürülen bu 
çalışmalar sonucunda toplanan eserler, ilaçlar 
ve eczacılık mesleğinin icrasında kullanılan 
cihaz ve malzemeler fakültede sergilenmeye 
başlandı. 

Ankara Üniversitesi Eczacılık Fakültesi 
Eczacılık Müzesi bugün üç kısımdan oluşuyor. 
İlaç Müzesi bölümünde, Osmanlı Dönemi 
ile Cumhuriyet’in ilk 30 yılında kullanılan 
hazır ilaçlar, ilaç yapımında kullanılan ilaç 
hammaddeleri ve bitkilerden hazırlanan 
ekstreler yer alıyor. Yaklaşık 1.000’e yakın 
nesne burada ziyaretçilerin beğenisine 
sunuluyor. 

Cihaz Müzesi, fakültenin kuruluşundan beri 
kullanılan ancak değişik nedenlerden dolayı 

kullanım dışı kalmış cihazların bulunduğu 
diğer bölüm. Bu cihazların küçük olanları özel 
dolaplarda büyük olanları ise açıkta sergileniyor. 
Müzenin bu kısmında mikroskoplar, teraziler, 
ilaç analizi ve araştırmalarda kullanılan değişik 
cihaz ve aletler yer alıyor. Her iki müze daha 
önceki yıllardan beri hizmet vermekte olup, 
eczacılık tarihimize ışık tutan değerli objeler artık 
yeniden düzenlenen mekânlarda korunuyor.

Müze Eczane, Eczacılık Müzesi’nin üçüncü 
ünitesini oluşturuyor. Burada 1900’lü yılların 
bir eczanesi canlandırılmış. Müze Eczane iki 
kısımdan meydana geliyor. Majistral diye bilinen 
elde, yani eczanede yapılan ilaçların hazırlandığı 
kısım, bir ilaç üretim yeri olarak da biliniyor. 
Bu kısımda teraziler, havanda ilaç yapımı için 
gerekli aletler, göz merhemi ve göz damlası 
hazırlanmasında kullanılan mini otoklav ile ilaç 
etken maddeleri ve bitkisel ekstreler yer alıyor. 
Eczanenin ilaç yapma kısmında hazırlanan 
ilaçlar eczanenin reçete kayıt defterine 
yazıldıktan sonra hastaya bir pencereden 
verilmekteydi. Eczanede 1925-1970 yılları 
arasında hizmet veren 3 eski eczanenin reçete 
kayıt defterleri yer alıyor.

Müzede koleksiyon olarak çok değerli parçalar 
bulunuyor. Cam tüp içinde enjeksiyon 
preparatları ve serum fizyolojikler bunların 
başında geliyor. Bunlar, ince camdan yapılmış 
bu nedenle saklanması ve korunması çok zor 
ürünler.

Ankara Üniversitesi Eczacılık 
Fakültesi Eczacılık Müzesi
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İnönü Üniversitesi Eczacılık 
Fakültesi Gelişiyor

Selçuk Ecza Deposu Malatya Şubesi Müdürü 
Mehmet Tutuş, İnönü Üniversitesi Eczacılık 
Fakültesi 5. sınıf öğrencilerine yönelik bir sunum 
gerçekleştirdi. Mehmet Tutuş, öğrencilerin büyük 
beğenisini toplayan etkinlik kapsamında, İnönü 
Üniversitesi Eczacılık Fakültesi Dekanı Kadriye 
Benekli ile bir söyleşi yaptı.
 
İnönü Üniversitesi Eczacılık Fakültesi’nin 
geleceğine dair önemli bilgiler veren Dekan 
Kadriye Benekli şunları söyledi; “Fakültemiz 2001 
yılında kurulmuş ve 2002-2003 eğitim-öğretim 
yılında öğrenci almaya başlamış olan, yani 12 yıllık 
geçmişi olan bir eğitim kurumudur. Fakültemizin 
bundan sonra yürüyeceği yolda eczacılık 
eğitiminde akreditasyon konusu öncelik arz 
etmektedir. Eğitim komisyonumuz, kurumumuzun 
niteliğinin arttırılabilmesi için öğrencilerimiz, 
meslektaşlarımız, meslek örgütlerimiz, ilaç sanayisi, 
ilgili kamu kurumları ve eczacılık mesleğinin hizmet 
verdiği herkesin oluşturduğu paydaş grubumuzun 
eleştiri ve önerilerinden hareketle çalışmalarını 
yürütmektedir. 

Kurumsal hizmet ve olanaklarımızın geliştirilmesi için 
akademik ve idari kadromuz ile birlikte, fakültemizin 
geleceğine yönelik stratejilerimizi belirlemiş ve 
eğitimde kalite-akreditasyon çalışmalarımızı 
başlatmış olarak, daha etkin bir yapılanmayla 
iyiye doğru gelişmekteyiz. Öğrencilerimizin, insani 
değerlere bağlı, sürekli eğitimi ilke edinmiş, bilgisini 
ve hizmetini dil, din, ırk, siyasi görüş, sosyal sınıf 

farkı gözetmeden, aynı samimiyet ve yoğunlukta 
sunabilen, araştırma-geliştirme çalışmaları ile ülke 
ekonomisine katkı sağlama fikrini benimsemiş, 
toplumu özellikle sağlık konusunda bilinçlendirme 
sorumluluğunu taşıyan, onurlu ve en önemlisi 
dosdoğru bireyler olarak yetişmesi için çalışıyoruz.

2013-2014 eğitim-öğretim yılı içerisinde 
tamamlanacak olan yeni binamızda yer 
alan, teknik donanımı zengin araştırma 
laboratuvarlarımız, dersliklerimiz, açık ve kapalı 
amfilerimiz, öğrenci kafeteryamız, gerçek bir 
eczane şeklinde düzenlemekte olduğumuz 
öğrenci çalışma salonumuz ve etkinlik alanlarımız 
ile öğrencilerimizin yaşam alanlarını mükemmel 
hale getirmek istiyoruz. Fakültemize ait yaklaşık 
20 dönümlük tıbbi-aromatik bitki bahçemiz 
kısa süre içerisinde onlarca proje için altyapı 
ve materyal sağlayacaktır. Ayrıca, hazırlıkları 
tamamlanmak üzere olan Geleneksel Halk İlaçları 
Araştırma ve Uygulama Merkezimizin imkânları 
ile yürütülecek projelerle kaliteli yayınlar üretmeye 
devam edeceğiz.

İlaç ve eczacılık sektörüne hizmet etmek üzere, 
bölgesel ve ulusal sanayicilerimizin yanı sıra 
kamu kurum ve kuruluşlarıyla işbirliği içerisinde 
AR-GE faaliyetlerimizi arttırarak, San-Tez ve 
TÜBİTAK projelerimizle genç akademisyenlerimizin 
ve öğrencilerimizin ufkunu açmak öncelikli 
hedefimizdir. İyi üretim standartlarına uygun pilot 
ölçekli üretim laboratuvarımız ve formülasyon 
geliştirme laboratuvarımız hem öğrencilerimizin 
üretime yönelik eczacılık alanında gelişmesini 
hem de sanayimize hizmet verebilme imkânını 
sağlayacaktır.”
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“Örnek Eczacılar 
Yetiştireceğiz”

013-2014 eğitim ve öğretim yılı 
itibarıyla ilk öğrencilerini alan ve 
40 öğrencisiyle eğitime başlayan 

Cumhuriyet Üniversitesi Eczacılık Fakültesi’nde 
dekanlık görevini 2012 yılından beri Prof. Dr. 
Şahin Yıldırım yürütüyor. 

DENGE: Cumhuriyet Üniversitesi Eczacılık 
Fakültesi’nin kuruluşunu anlatır mısınız?
ŞAHİN YILDIRIM: Cumhuriyet Üniversitesi’ne 
bağlı olarak bir Eczacılık Fakültesi’nin kuruluşu 
2809 Sayılı Kanun’un ek 30. maddesine göre 
Bakanlar Kurulu’nca 4 Nisan 2011 tarihinde 
kararlaştırılmış ve 2011/1595 Sayılı Kanun 
Hükmünde Kararname’nin yürürlüğe girmesi ile 
gerçekleşmiştir. 

Cumhuriyet Üniversitesi Eczacılık Fakültesi 
bünyesinde bölüm ve anabilim dallarının açılması 
teklifi ise 21 Aralık 2011 tarihli Yüksek Öğretim 
Yürütme Kurulu toplantısında incelenmiş ve 
2547 Sayılı Kanun’un 2880 Sayılı Kanun’la 
değişik 7/d-2 maddesi uyarınca uygun 
bulunmuştur. Dekanlık görevi başlangıçta 
vekâleten yürütülürken, 19 Eylül 2012 tarihinden 
itibaren görevi ben yürütmekteyim. 

ECZACIL ECZACILIK FAKÜLTESİ

D.: Fakültenin şu anki durumu hakkında bizleri 
bilgilendirir misiniz? 
Ş.Y.: Fakültemiz 2013-2014 eğitim ve öğretim 
yılı itibarıyla ilk öğrencilerini alarak eğitim-öğretim
hayatına başlamıştır. Fakültemizde birinci 
sınıfa devam eden 40 öğrencimiz, 2 profesör, 
1 doçent, 12 yardımcı doçent ve 10 araştırma 
görevlimiz bulunmaktadır. Ayrıca fakülte 
sekreterimiz ve 5 memurumuz hizmet 
vermektedir.  

D.: Bu yıl ilk öğrencileriniz önlüklerini giydi, peki 
neler hissediyorsunuz?
Ş.Y.: Beyaz önlük genellikle Tıp Fakülteleri’nde 
geleneksel olarak yapılan bir uygulama olmakla 
birlikte, son yıllarda genellikle sağlıkla ilgili diğer 
fakültelerde de öğrencilere bu tören yapılmaya 
başlandı. Biz de öğrencilerimize, gelmiş oldukları 
bu fakültede, onların bizler için ne kadar değerli 
olduklarını hissettirmek istedik. Doğrusunu 
söylemek gerekirse, ben de onlar kadar 
heyecanlıydım. Öğrencilerimizin hem ilk olmaları 
hem de önlüklerini ilk kez giymeleri bizleri çok 
mutlu etti.

D.: Halen Cumhuriyet Üniversitesi Tıp 
Fakültesi Temel Tıp Bilimleri Binası’nda hizmet 
veriyorsunuz. Yeni binanızın yapımı ile ilgili son 
durum nedir?
Ş.Y.: Sizin de belirttiğiniz gibi fakültemiz halen 
Tıp Fakültesi Temel Tıp Bilimleri binasında hizmet 
vermektedir. Yeni Eczacılık Fakültesi binasının 

Prof. Dr. 
Şahin Yıldırım
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yapımının 2014 yılı programına alınması ve 2015 
yılında tamamlanması planlanmaktadır. Bina için 
proje çalışmalarımız ise devam etmektedir.

D.: Yeni kurulan bir fakülte olmanın zorlukları ve 
avantajları neler?
Ş.Y.: Yeni kurulan fakültelerin gerek kadroları, 
gerekse altyapıları tamamıyla hazır olmadığından 
birtakım zorluklar söz konusudur. Ben göreve 
geldiğimde eleman sayısı yetersizdi. İlk iş olarak 
tam teşekküllü fakülteleri gezip, buralardan 
doktorasını bitiren veya yeni açılan fakültelerde 
çalışmak isteyen kişileri kadromuza dâhil etmek 
istediğimizi bildirmemize rağmen, yeterli sayıda 
kişi bulamadık. 

Bu bize daha kalıcı çözümler aramamız 
gerektiğini gösterdi. Bunun üzerine ÖYP 
kadrolarından araştırma görevlileri talebi ile 
meslek bilimlerine yetiştirilmek üzere elaman 
aldık. Elbette bu arada öğretim üyesi arayışımız 
devam etmektedir. Temel bilimlerde bir sıkıntımız 
bulunmamaktadır. Avantajı da önünüzde 
çok güzel örnekler mevcut olduğu için onları 
inceleyip eksiksiz bir fakülte oluşturma şansınız 
bulunmasıdır.

D.: Bir yıl önce göreve başladınız, göreve 
geldikten sonra neler yaptınız?
Ş.Y.: Göreve başladığımda fakültede yeterli 
öğretim üyesi yoktu. Yukarıda da bahsettiğim 
gibi öncelikle öğrenci alabilmemiz için gerekli 
olan eleman açığını gidermeye çalıştım. Elbette 
burada üniversite yönetimimiz hep bize destek 

oldu. Eğitim ve öğretim programımızı hazırlayarak 
Yüksek Öğretim Kurumu’na gönderdik. Bu 
dönem 40 öğrenci talebimiz kabul edildi. 

Öğrencilerimizin kaydını yaptık ve eğitime Tıp 
Fakültesi’nde bize ayrılan derslikte başladık. Bize 
rektörlüğümüz tarafından yeni binamız yapılıncaya 
kadar 4 katlı bir bina tahsis edildi. Yeni yıldan 
sonra buraya taşınarak eğitimimize burada 
devam edeceğiz. Fakültemizde halen Analitik 
Kimya ve Biyokimya Araştırma Laboratuvarları 
bulunmaktadır. Diğer laboratuvarların yapım 
hazırlıkları ve binamızın yapılması için gerekli 
projeler devam etmektedir.

D.: Fakültenizin eczacılık sektöründeki 
vizyonunu ve misyonunu neler olarak 
belirlediniz?
Ş.Y.: Misyonumuz ve vizyonumuz; yaşam boyu 
eğitim ve öğretim bilincini özümsemiş, çağdaş 
bilgi ve yeteneklerle donatılmış, mesleki etik 
ilkelerine sıkı sıkıya bağlı, araştıran, eczacılık 
formasyonu kazanmış, fakültede öğrendikleri 
bilgileri halk sağlığı adına halkla paylaşabilen, 
bilgi ve deneyimlerini hiçbir koşul gözetmeksizin 
insanlığın hizmetine sunan, mesleki bilgi ve 
becerilerinin yanında yüksek insani vasıflarıyla 
da çevresine örnek gösterilebilecek eczacılar 
yetiştirmektir.

D.: Başlangıç itibarıyla dersler ve uygulamalar 
açısında diğer eczacılık fakültelerinden 
farklarınız söz konusu mu?
Ş.Y.: Fakültemizin dersler ve uygulamalar 
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açısından Türkiye’nin en eski ve köklü 
üniversitelerinin Eczacılık Fakülteleri ile hiçbir 
farkı yoktur. Programlarımız ve uygulamalarımız 
açısından da hiçbir eksiğimiz söz konusu değil. 
Eksik olan kadrolarımızı da en kısa sürede 
tamamlamak istiyoruz.
 
D.: Dekanlığınıza bağlı birimlerden kısaca 
bahseder misiniz?    
Ş.Y.: Fakültemizde Temel Eczacılık Bilimleri 
Bölümü, Eczacılık Meslek Bilimleri Bölümü ve 
Eczacılık Teknolojileri Bölümü olmak üzere üç 
bölüm ve 10 anabilim dalı bulunmaktadır. Bir 
dekan yardımcısı, fakülte sekreteri, şef, öğrenci 
işleri ve mali konularda görevli arkadaşlarla idari 
işleri yürütmekteyiz. 

D.: Fakültenizde araştırma faaliyetleri başladı 
mı, laboratuvar olanaklarınız ne durumda? 
Ş.Y.: Fakültemiz çok yeni olmasına rağmen iki 
araştırma laboratuvarımızda CÜBAP ve TÜBİTAK 
proje çalışmalarımıza devam etmekteyiz. Yeni 
laboratuvar kurulum çalışmalarımız hızla sürüyor. 
Kısacası laboratuvar yönünden eğitimimizi 
aksatacak bir durum yoktur. 

D.: Öğrencilere ne tür sosyal imkanlar 
sağlamayı planlıyorsunuz?
Ş.Y.: Fakülte binamız henüz yapılmadığı için 
sosyal imkanlarımız kısıtlı, ancak öğrenciler 
üniversitemizin yurt, yemekhane, kantin, yüzme 
havuzu ve kapalı spor salonu imkanlarından 
yararlanmaktadır. Yeni öğrenci kulüpleri kurma 
çalışmalarımız devam etmektedir. Ayrıca Eczacılık 
Fakültesi Hatıra Ormanı için ağaç dikimi yapmış 
bulunmaktayız.

D.: Eczacılık mesleğine yapmayı hedeflediğiniz 
diğer katkılar neler?
Ş.Y.: Fakültemizde, öğretim elemanlarımızın 
çabalarıyla oluşturulan altyapımızın, eğitim 
ve araştırmalara hızlı bir ivme kazandıracağı 
kanısındayım. Ayrıca öğretim elemanlarımızın 
bazıları TÜBİTAK projeleriyle yurt dışında 
çalışmalarını sürdürmekteler. Bu projeler 
tamamlandığında, elde edilen sonuçların sağlık 
sektörümüze önemli katkılar sağlayacağına 
inanıyorum. 

D.: Yeni kurulan Eczacılık Fakülteleri’ne yönelik 
eleştiriler söz konusu. Bu fakültelerin işsizlik 
sorununu arttıracağı ve eczacılık mesleğinin 
geleceğini tehdit ettiği yönündeki görüşler için 
siz neler düşünüyorsunuz? 
Ş.Y.: Ülkemizde Eczacılık Fakültesi sayıları hızlı 
şekilde arttırılmıştır. Elbette bu sayının 8’den 
40’lara kadar yükselmesi geleceğe yönelik 
beklentileri daha da zorlaştırmaktadır. Mevcut ve 
köklü Eczacılık Fakülteleri’ndeki öğretim üyeleri 
sayısı ve altyapıları yeterli düzeyde değilken, 
yeni fakültelerin kadro ve altyapı imkânlarının 
daha da zor durumda olduğu açıktır. Ancak 
eczacılık eğitiminin niteliğinin belirli standartlara 
dayandırılmasıyla eğitim kalitesinin yükseleceğine 
inanıyorum.

D.: Eczacılık eğitiminde gözlemlediğiniz 
sorunlar neler?
Ş.Y.: Fakülte sayılarının ve alınan öğrenci 
sayılarının hızla artması elbette eksiklikleri de 
beraberinde getirmektedir. Eczacılık mesleğinin 
uygulama alanları sürekli genişlemekte ve 
gelişmektedir. Eczacılık eğitiminin de bu 
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doğrultuda hızla gelişen mevcut duruma entegre 
edilmesi gerekmektedir. Sağlık hizmetinin asıl 
yürütücüleri olan sağlık meslek üyelerinin eğitim 
ve öğretimi konusunda da yeniden düzenlemeler 
yapmak bir zorunluluktur. 

D.: Bahsettiğiniz bu sorunların çözülmesi adına 
siz fakülte olarak neler yapmayı planlıyorsunuz? 
Ş.Y.: Bu sorunların çözümünde fakültemiz de 
üzerine düşen görevi yerine getirecektir. Şu 
anda zaten Eczacı Odaları ve Eczacılık Fakültesi 
öğretim üyeleri bu konuda sürekli toplantılar 
yaparak çözüm aramaktadır. İnanıyorum ki kısa 
sürede eczacılık mesleğindeki sorunları en aza 
indirecek çözümleri üreteceklerdir.

D.: Türkiye eczacılık eğitimi açısından ABD ve 
Avrupa ülkeleriyle aynı seviyede mi, değilse ne 
gibi farklar var?
Ş.Y.: Amerika Birleşik Devletleri’nde eczacılar; 
6 yıllık lisans eğitimiyle, hekimle birlikte 
konsültasyon yapan, ilaç dozlarını planlayan ve 
doğru şekilde kullandıran, ilaç etkileşimleri/yan 
etkileri açısından hastanın güvenliğini sağlayan 
profesyonellerdir. İngiltere, Avustralya ve bazı 
Avrupa ülkelerinde de eczacının rolü değişmiştir.

Ülkemizde ise 2005 yılından itibaren eğitimin 
5 yıla çekilmesi ve eğitim içeriğinin ilaç-yapım 
odaklı olmaktan, hasta merkezli olmaya doğru 
kayması olumludur. Mezunlarımızın diğer ülkelerin 
eczacılarından özellikle bilgi yönünden eksikleri 
olduğunu düşünmemekteyim.

D.: Sizce ülkemizde meslek olarak eczacılığa 
eğilim yeterli düzeyde mi?
Ş.Y.: Ülkemizdeki eczacı sayısı giderek 
artmaktadır. Fakülte sayısındaki artışla birlikte 
bu rakam daha da artacaktır. Ancak serbest 
eczacılığa gelen bazı kısıtlamalar, meslekte yeni 
iş alanları sağlanmazsa, gelecekte bizleri bir 
takım yeni sıkıntılarla karşı karşıya bırakacaktır.

D.: Eczacılarımız neden serbest eczacılığı 
tercih ediyorlar, kamuya, özel sektöre veya 
akademiye yönelmiyorlar?
Ş.Y.: Fakültelerde eğitim verilirken belki de 
öğrenciler daha çok bu alana yönlendiriliyor. 
Endüstriyel eczacılık, akademik eczacılık 
ve hastane eczacılığı mezunlara pek cazip 
gelmeyebiliyor. Diğer bir değişle bu veriler 
eğitimden de kaynaklanabiliyor, maddi 
yetersizlikler nedeniyle de ortaya çıkabiliyor.

D.: Klinik eğitimde eczacılarımızın aktif 
olmadığı, öğrencilerin uygulamada eksiklikleri 

olduğu yönünde sanayi temsilcilerinin ya da 
hekimlerin görüşlerine katılıyor musunuz?
Ş.Y.: Klinik eğitiminde eczacılarımızın yeterince 
aktif olmadıklarını hastane eczacılarımızdan 
gözlemlemekteyiz. Bu, aldıkları eğitimden ve 
onlara yüklenmiş olan görev ve sınırlamalardan 
kaynaklanıyor. Eczacılık Fakülteleri’nde 
verilen eğitimlerle uygulamada eczacıların 
görevlendirildiği işler arasında uyumsuzluk söz 
konusu. Fakültelerdeki eğitim programlarında 
branşlaşma yeterli değil. Ancak son dönemde 
gerçekleştirilen klinik eczacılık yapılanmasıyla bu 
sorun aşılacak gibi görünüyor.

D.: Eczacılık mesleğinin geleceğini nasıl 
görüyorsunuz?
Ş.Y.: Çok fazla sayıda Eczacılık Fakültesi’nin 
açılması ve sonucunda eğitimin niteliğinin 
düşmesi, iş yoğunluğu nedeniyle meslek 
içi eğitimlere katılmak için yeterli zaman 
bulunamaması ve son yıllarda sağlık sektöründe 
yaşanan değişimler elbette eczacılık mesleğinde 
de birtakım değişimleri beraberinde getirmiştir. 
Eğitimdeki, SGK sistemindeki ve sağlık 
sektöründeki bu değişimler meslekteki gelecek 
kaygısını arttırmıştır. 

Özellikle son yapılan değişiklikler eczane açmayı 
zorlaştırmıştır. Artık isteyen eczacı istediği yere 
eczane açamayacak. Nüfus kriterine göre 
eczane açığı olan yerlere eczane açılabilecek. 
Endüstri ve kamudaki eczacı sayısının düşüklüğü 
de bir diğer önemli sorun olarak gündemdeki 
yerini korumaktadır. Tüm bu sorunlara karşı 
eczacılık mesleğinin günümüz ihtiyaçlarına 
cevap verecek şekilde kendini yenilemesi 
gerekmektedir. 

D.: Mesleğe yeni başlayan genç eczacılara 
tavsiyeleriniz neler?
Ş.Y.: Eczacılık mesleği hızla değişmekte ve 
eczacılar kendini bu değişime adapta etmeye 
çalışmaktadır. Bu zorlu yola çıkan gençler de 
gerçekten bu işi sevdikleri için yapmalılar ki 
karşılarına çıkacak zorluklara kolayca göğüs 
gerebilsinler.

D.: Selçuk Ecza Deposu ve Denge Dergisi 
hakkındaki düşünceleriniz neler?
Ş.Y.: Selçuk Ecza Deposu ülkemizde çok 
önemli bir görev üstlenmiş, sağlık hizmetlerinin 
yürütülmesinde özveriyle çalışan bir kurumdur. 
Denge Dergisi, Selçuk Ecza Deposu’nun 
sağlık sektörüne yönelik önemli bir yayınıdır. 
Fakültemizin tanıtımına verdikleri destek için de 
Selçuk Ecza Deposu’na teşekkür ediyorum.
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“Eczacılar Hasta 
Odaklı Olmalıdır”  

u sayımızda İçimizden Biri 
sayfalarımızın konuğu Türk Eczacıları 
Birliği (TEB) 37. Bölge Sivas Eczacı 

Odası Başkanı ve Uğur Eczanesi sahibi 
Eczacı Uğur Akkuş oldu.

DENGE: Kendinizden bahseder misiniz? 
UĞUR AKKUŞ: 1963, Sivas ili Kangal ilçesi 
doğumluyum. İlk, orta ve lise öğrenimimi 
Sivas’ta yaptım. 1980 yılında İstanbul 
Üniversitesi Eczacılık Fakültesi’ne başladım. 
1984 yılında mezun oldum. Evliyim, iki kızım 
var. Mezuniyetten sonra bir yıl kadar Sivas 
SSK Hastanesi’nde eczacılık yaptım. Daha 
sonra ayrılarak 1985’te serbest eczacılığa 
başladım. Bölgemizde oda olmadan önce 
bağlı bulunduğumuz eczacı odasının Sivas 
temsilcisiydim. Sivas’a oda kuruluşunda 
öncülük yaptım ve kurucu üyeliği görevinde 
bulundum. Oda Genel Sekreterliği, Saymanlık 
görevlerim oldu. Yaklaşık 8 dönemdir de Oda 
Başkanlığı yapıyorum. Türk Eczacıları Birliği’nde 
ise değişik komisyonlarda görev aldım.

D.: Neden eczacılık mesleğini seçtiniz?
U.A.: Bizler üniversite sınavına girerken tek 

İÇİMİZDE İÇİMİZDEN BİRİ

sınav uygulaması vardı ve tercihlerimizi de 
sınava girmeden belirleyip, kaç puan alacağımızı 
bilmeden yapıyorduk. Sağlık alanında tercihlerim 
oldu. İçerisinden eczacılık fakültesini kazandım. 
Tercihlerimden biriydi, ama başka bir meslek 
de olabilirdi. Ancak ben şu anda böyle bir 
tercihin gelmesini, eczacı olmamı önemsiyorum 
ve mesleğimi çok seviyorum. Tabii tercihimde 
eczacı aile dostlarımızın da katkısı olduğunu 
düşünüyorum.

D.: Serbest eczacılığa başladığınız günden 
bugüne nasıl bir değişim yaşandı?
U.A.: 1985 yılında, 5 Nisan’da serbest 
eczacılığa başladım. Halen aynı mevkide sağlık 
hizmeti vermeye gayret ediyorum. İlk başladığım 
zamanla şimdiki eczacılık epey dönüşüm 
yaşadı. İlaç çeşitliliği, fiyatlar, anlaşmalı 
kurumlar, eczanenin ekonomik durumu, gelir 
gider dengesini sağlayan kaynaklar farklılaştı. 
Çalışanlar açısından da daha bilinçli, eğitimli, 
hasta odaklı hizmet anlayışı değer kazandı.

D.: Eczaneniz ilk açıldığında bölgede eczane 
sayısı nasıldı?
U.A.: Sivas merkezdeki 37. eczane olarak 
serbest eczacılığa başladım. Zaman içerisinde 
nüfusun artması ve mezun olanların hızla 
serbest eczacılığa yönelmesi eczane sayılarını 
çok arttırdı. Halen merkezde 110, ilçelerde 
59 eczanemiz mevcut. Değişen sosyal 

Ecz. Uğur Akkuş
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ekonomik yapı ve devletin uyguladığı sağlık 
politikaları da eczanelerin dağılımını etkiledi. 
Daha çok merkezde toplanan eczaneler 
zamanla mahallelere, semtlere yöneldi. Hastane 
yakınında görmeye alışık olduğumuz eczaneler, 
önce sağlık ocakları sonra aile hekimlerinin 
hizmet verdiği bölgelere doğru kaydı. Eczane 
sayısının artması, ciroların, dolayısı ile kârlılığın 
azalması ve meslek erozyonu, bazı etik ve 
yapısal sorunları birlikte getirdi.

D.: Ailenizde sizden başka eczacı var mı?
U.A.: Ailede şu anda benden başka kamuda 
ya da serbest çalışan eczacı yok, ama eczacılık 
fakültesinde öğrenci akrabalarım var.

D.: Size göre eczacı-hasta ilişkisi nasıl olmalı?
U.A.: Eczacılar bulundukları yerde halkın en 
yakın danışma noktalarıdır. Diğer kurumlar ya 
da meslek dalları gibi ulaşırken belli kuralları 
yoktur. Vatandaş eczacıyı kendisine en yakın 
bilgi kapısı olarak görür. Eczaneler, sağlığın 
dışında da bilgi alışverişi yaptığı, fikir danıştığı ya 
da bazen sosyal olayları tartıştığı mekânlardır. 
Yani eczaneler vatandaşla yaşayan, soluk alan 
yerlerdir. 

Eczanede ilaç dışında da medikal, kozmetik, 
dermo kozmetik, mama, bitkisel tıbbi ürünler, 
besin takviyesi, fitoterapi ürünleri, nadiren 
homeopatik ürünler bulunması, hatta zirai ve 
veteriner alanında da ürün bulunduran yerler 
olması nedeniyle hitap ettiği kesimler halkın 
tamamını kapsar. Özellikle son zamanlarda 
yaygınlaşan bebek ve anne sağlığı ürünleri, 
tercihte eczacıları ilk sıraya yerleştirmiş ve 
güvenilir kurumlar olduğunu kanıtlamıştır. 

Bütün hizmet alanlarının hepsi eczacıyı hasta 
odaklı olmaya, onlarla empati yapmaya, 
dinlemeye, iyi bir algılayıcı olmaya, onların 
isteklerini doğru anlayıp doğru çözümler 
üretmeye zorlamaktadır. Bunları da bilgi ile 
taçlandırdığında, aldığı bilgiyi doğru aktardığında 
iyi çözümler üretmesi kaçınılmaz olacaktır. 
Eczanesinde kronik hastalıklar, beslenme 
alışkanlıkları, aşılar, ilkyardım, koruyucu sağlık 
hizmetleri ve doğru sağlık bilgisi gibi konularda 
aydınlatıcı bilgi ve tecrübe arttırıcı öğelerle 
destekleyici bir hizmet sunmalıdır. Ayrıca diğer 
sağlık çalışanları ile de ilintili diyaloglar kurmalı, 
ortak paydaşlarla hasta sağlığına katkıda 
bulunmalıdır. Hastalarımıza eczanelerimizin 
ticari mekânlar değil, sağlık kurumu olduğu 
hissi verilmeli, bizlere olan güven sürekli en üst 
noktada tutulmalıdır. 

D.: Eczanenize gelen müşteri aradığı her ilacı 
bulabiliyor mu?
U.A.: Eczanemde mümkün olduğu kadar 
orijinal ve jenerik ürünleri birlikte bulundurmaya, 
yeterli stok seviyesinde tutmaya çalışıyorum. 
Çeşitlilik anlamında iyi hizmet verdiğimi 
zannediyorum. Mümkün olduğunda, reçetede 
yazılan ilacı hastaya veriyorum. Eczanede 
sürekli bulundurulması ekonomik olarak 
efektif olmayan ürünleri reçete geldiğinde 
acil olarak bulunduğumuz bölgedeki ecza 
depolarından isteme şansımız mevcut. Bölgeye 
göre gidebilecek ürün çeşitliliği yaratmaya 
çalışıyorum.

D.: Geçmişte mesleki anlamda yaşadığınız 
sıkıntılar oldu mu?
U.A.: Mesleğe başladığım ilk yıllarda gelir gider 
tablosunu ayarlamakta zorlandığım olmuştur. 
Okul eğitimi ile serbest eczacılığın pratikte 
uyuşmadığı noktalarda tüm meslektaşlarım 
gibi ben de zorlandım. Son yıllarda eczacılık 
eğitiminde de daha hasta odaklı programlar 
uygulamaya ve eczane eczacılığına yönelik 
derslere ağırlık vermeye başladılar. Eczacılık 
eğitiminin 5 yıla çıkmasının ve bir yıl yardımcı 
eczacılık yapma zorunluluğunun mesleğe yeni 
başlayan eczacıyı daha olgun ve daha hazır 
hale getireceğini sanıyorum. 

Ortalama 22-23 yaşında eczacı unvanı ile 
eczane açan ve mesleğe başlayan tüm 
arkadaşlarım gibi kurumsal anlamda zorlandığım 
oldu. Eczane işletmeciliği birçok kurumla 
ilintisi ve karşı sorumluluğu olan bir meslek 
dalıdır. Sağlık alanında Sağlık Müdürlüğü, 
malî anlamda Defterdarlıklar, Sosyal Güvenlik 
Kurumu, işveren olmamız nedeniyle Çalışma 
Bakanlığı, uyuşturucu ilaçlarla ilgili zaman 
zaman Emniyet Müdürlüğü, denetime tabii 
olduğumuz belli başlı kuruluşlar. Bütün bunların 
size ait olan kanun, yönetmelik ve genelgelerini 
bilmek ve uygulamak zorundasınız. Kurum 
ve hasta ilişkilerinde, sosyal ilişki ve iletişimde 
tecrübesizlikten kaynaklanan olumsuzluklar 
günümüzde yukarıda bahsettiğim eğitim 
sisteminin pratiğe biraz daha yakın olması 
nedeni ile az yaşanılır hale gelmiştir.

D.: Eczanede kendiniz ilaç üretiyor musunuz?
U.A.: Geçmiş yıllarda majistral ilaç 
reçetelendirme kültürü hekimlerimizde daha 
ağırlıklıydı. Hazır preparatların artması ve 
çeşitliliği bu ihtiyacı azalttı. Buna rağmen 
eczanemde geniş bir prodüi çeşidi 
bulundurarak gerekli majistralleri hazırlamaya 



18 /

çalışıyorum. Bunlar daha çok solüsyonlar, 
gargaralar, pomatlar, kaşeler, saç bakım 
ürünleridir.

D.: Eczacılıkta geçmişe göre avantajlar 
nelerdir?
U.A.: Günümüzde eczacılık mesleği geçmişe 
göre hizmet kalitesi ve çeşitliliğini arttırmış 
durumdadır. Dünya eczacılığı ile entegre olmuş, 
ilaç çeşitliliği, fiyat, ıskonto, dağıtım kanalları ve 
üretim teknolojisi ile çağın gereklerine uygun 
hale gelmiştir. Eczanede her türlü teknoloji 
kullanılmaktadır. Eczaneler, yenilenen yasamızla, 
umuyorum 10 yıl sonra saygın kurumlar 
arasında başta gelecektir. Yardımcı eczacılık 
ve nüfusa göre sınırlama, eczane yerleşim 
kriterlerini de etkileyecektir. Eczacının çalışma 
alanları, üniversiteler, sanayi, hastaneler, AR-GE 
merkezleri olarak çeşitlenecektir. Eczacılıkta 
uzmanlaşma ve klinik eczacılık gibi yeni alanlar 
mesleğin daha bilimsel olarak yaşatılmasını 
sağlayacak, diğer sağlık çalışanlarının ortak 
paydaşı olacaktır.

D.: Günümüzde sektörde gözlemlediğiniz 
sorunlar neler?
U.A.: Günümüzde eczacılığın en önemli 
sorunu ekonomiktir. Aynı pastayı sürekli 
paylaşan, devlete tamamen bağımlı ve onun 
politikalarından etkilenen kurumlar olduk. 
Sağlıkta dönüşümün en sancılı günlerini bu 
jenerasyon göğüsledi. Önceleri reçete sayısı 
artan, ciroları iki katına çıkan, yeni eleman 
istihdam etmek zorunda kalan eczacılar dışarıda 

serbest eczacılığı cazip görünür hale getirdi. 
Birkaç yılda eczane sayısında ciddi artışlar 
görüldü. 

İlerleyen zaman içinde sağlığa ayrılan 
kaynakların disiplin altına alınması, global bütçe 
uygulaması, kamu kurum ıskontosu, kademeli 
ıskonto, referans fiyat uygulaması nedeni ile 
cirolar düşmeye karlılık azalmaya başladı. 
Ticari ıskontoların firmalar tarafından geri 
çekilmesi, düşen ilaç fiyatları nedeni ile oluşan 
stok zararları eczacının zarar hanesine yazıldı. 
Muayene ücretleri, ilaç fiyat farkları, reçetenin 
parası gibi hastadan almak zorunda kaldığımız 
ücretler, bizleri hasta ile karşı karşıya getirdi. Asli 
olan görevlerimizi ikinci plana itti. 

Ekonomik sorunların çözüm noktası KKİ’nun 
üzerinden alınması ve ilaç fiyat kararnamesinin 
değişen koşullarının yerine getirilmesi ve 
kârlılıkların her kademede birkaç puan 
arttırılması bizlerin geçici de olsa nefes almasını 
sağlayacaktır. Ayrıca, reçete başı uygulanan 
meslek hakkı ücretini önemsiyor ve gelecek için 
bir başlangıç noktası olarak görüyorum.

D.: Eczacılığın geleceğini nasıl görüyorsunuz?
U.A.: Eczacılar yeni yasal düzenlemeler, yeni 
eğitim sistemleri çerçevesinde, farkındalığını ve 
aidiyet duygusunu arttırmış bir birey ve meslek 
mensubu olma yolunda, iyi yolda gitmektedir. 
Eczaneler, her türlü olumsuzluğa rağmen, daha 
kurumsal ve daha güçlü yapılar olarak, ilerleyen 
senelerde yerini alacaktır.

İÇİMİZDE İÇİMİZDEN BİRİ
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D: Genç meslektaşlarınıza önerileriniz var mı?
U.A.: Kaliteli bir meslek mensubu olmak 
zorundayız. Nicelik ve nitelik olarak kendimizi 
yetiştirmenin ilk adımı eczacılık fakültelerimizdir. 
Doğru ve iyi yetişmek, iyi bilgi ile donanımlı 
olmak mesleğin icrasında ilk adımdır. Mesleğe 
başlayınca etik değerlere saygılı olmak, devletin, 
hastanın, kurumların ve kendi mesleğinin 
çıkarlarını korumak, meslektaşlarına ve halka 
saygı ile yaklaşmak ön koşul olmalıdır. Yaşadığı 
bölgenin sosyal, siyasal, kültürel sorunlarına 
duyarlı, her türlü teknolojik bilgi kullanımına 
yatkın, üretken, donanımlı, bilgili bireyler ve 
gerektiğinde toplumsal sorumluluk alabilen lider 
karakterde insanlar olmalarını dilerim.

D.: Eczacılık dışında uğraşlarınız var mı?
U.A.: Eczacılık dışında, bulunduğum bölgede 
sosyal amaçlı tüm faaliyetlerin içinde olmaya 
çalışıyorum. Sağlık ya da sağlık dışı resmi veya 
diğer tüm kurumlarla ve yetkilileri ile iyi ilişkiler 
kurmaya gayret ediyorum. Geçmiş yıllarda 
Adalet Bakanlığı’na bağlı Cezaevleri Denetleme 
Kurulu’nda 5 yıl görev yaptım. Şehrimizde Sayın 
Valimizin başkanlığını yaptığı Sivas Hizmet Vakfı 
üyesiyim. Kent Konseyi üyeliği yapıyorum. İl 
Hıfzıssıhha Kurulu üyesiyim. Ayrıca süper ligde 
mücadele eden Sivasspor’un Yönetim Kurulu 
üyesi ve Asbaşkanıyım. Bunun dışında çeşitli 
dernek ve kuruluşların üyesiyim.

D.: Oda başkanlığınız süresince yaptığınız 
projelerden bir tanesini anlatabilir misiniz?
U.A.: 1996 yılında odamız faaliyete geçtikten 
sonra ilk işimiz etik bozulmalara yol açan 
kurumlardan reçete toplama ve yönlendirme 
işini takip etmek oldu. 1997 yılında ilimizde 
faaliyet gösteren üniversite ve devlet 
hastanelerinden çıkan yatan hasta reçetelerini, 
bunun yanı sıra bazı diğer kurumların ayaktan 
yazılan reçetelerini odamız bürosu ve elemanları 
vasıtasıyla sıralı dağıttık. Hiçbir yasal zemini 
olmadan yıllarca bu uygulamayı sürdürdük ve 
Türk Eczacıları Birliği’nin ilgili komisyonlarında 
anlattık. Daha sonra birliğimiz konuya sahip 
çıktı ve kurumlarla yapılan anlaşmalarda önce 
gönüllü sonra zorunlu kurallar haline geldi. 
Halen tüm Türkiye’de uygulanan sıralı dağıtım 
sisteminin temellerini o günden atmış ve biz 
başlatmış olduk. 

D.: Selçuk Ecza ile ilgili neler söylemek 
istersiniz?
U.A.: Selçuk Ecza Deposu ile uzun süredir 
çalışıyorum. Kurumsal, ilkeli bir yapı olarak her 
zaman büyüyerek devam etti. Sayın Ahmet 

Keleşoğlu’nun sahip olduğu, ancak asıl 
sahibinin tüm çalışanları olduğunu her zaman 
hissettirdiği, kurduğu vakıfla her zaman ülkesini 
düşündüğü, kazandığını ülkesine yatırım olarak 
döndürdüğü bir kurum olarak, tüm meslek 
camiasının her zaman takdirle karşıladığı bir 
yapı. Gerek üst düzey yöneticileri, gerekse 
yerelde tüm yöneticilerinin kurduğu sıcak 
ve seviyeli, dostça ilişkilerinin de mesleğin 
gelişiminde katkısı olduğunu düşünüyorum.

D.: Denge Dergisi için neler düşünüyorsunuz?
U.A.: Denge Dergisi’ni sürekli takip ediyorum. 
Düzenli olarak hem odamıza hem eczanemize 
geliyor. Çok değişik bölgelerimizin tanıtımına 
ve yeni tedavi yöntemlerine yer veriyor. Ayrıca 
değerli eczacılarımızın görüş ve önerilerine de 
yer vererek, mesleğin olumlu olumsuz yönlerini 
dile getiriyor. Tecrübeli meslektaşlarımızın 
deneyimlerini paylaşarak, yeni ve genç 
meslektaşlara referans oluyor. 
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“Âlim Unutmuş, 
Kalem Unutmamış”

969-1998 yılları arasında Sivas 
Derman Eczanesi’nde hizmet veren, 
Selçuk Ecza Deposu Sivas Şubesi 

Mesul Müdürü Ecz. Müjgân (Arslan) Üçer, 
gönül verdiği mesleğinin yanı sıra, hayatını Türk 
kültürünün tanınmasına adadı ve çok sayıda 
önemli çalışmaya imza attı. 

DENGE: Müjgân Üçer kimdir, anlatır mısınız? 
MÜJGÂN ÜÇER: 27 Ekim 1940 tarihinde 
Sivas’ta doğdum. Annem Sıdıka ve babam 
Kâzım Arslan da Sivaslı bir aileye mensuptur. 

DUAYENLERDUAYEN
20 /

1

T.C. Devlet Demiryolları Sivas Cer Atölyesi’nde 
çalışan babamın tayin olmasıyla 1945 yılında 
Eskişehir’e geldik. İlkokulu Eskişehir’de DDY Özel 
Pansiyon İlkokulu’nda gündüzlü öğrenci olarak 
okudum ve 1952 yılında mezun oldum. Babamın 
Adapazarı T.C. Devlet Demiryolları Vagon 
Fabrikası’na tayin edilmesi ile ortaokula burada 
başladım. Sivas Lisesi’nde öğrenime başladığım 
için bir yıl okuduktan sonra ikinci sınıfta Adapazarı 
Lisesi’ne naklim yapıldı ve buradan 1957-58 
öğretim yılında mezun oldum. 

D.: Eczacılık okumayı neden tercih ettiniz?
M.Ü.: Liseyi bitirene kadar, hep idealize 
ettiğim öğretmenlerim gibi bir öğretmen 
olmayı istedim. İstanbul Üniversitesi’ne kayıt 
olmak için gittiğimde, tıp fakültesine girmek 
istemiştim. 1958-59 öğretim yılında İstanbul 
Üniversitesi bir sefere mahsus olmak üzere, 
giriş sınavı yapmadan derece ile öğrenci aldı. 
Babamın da arzusu üzerine, Eczacılık Yüksek 
Okulu’na kaydım yapıldı. Bu tercihin hayatımın 
dönüm noktalarından biri olduğunu daha sonra 
anlayacaktım. Bunun için eczacılık mesleğini 
seçmemi bir iyi talih olarak görürüm. 

D.: Yüksek Okul günleriniz nasıldı?
M.Ü.: Ailem Adapazarı’ndaydı. İstanbul’da Eczacı 
Okulu’na yakın olduğundan ilk üç yıl Çarşıkapı’da 
Kız Talebe Yurdu’nda kaldım (Dördüncü yıl 
babam emekli olunca ailem İstanbul’a geldi). 
O devirde İstanbul Üniversitesi 1 Kasım’da 
açılırdı ve 1958’in 1 Kasım’ı pazar günüydü. Milli 
Türk Talebe Birliği’nin Beyazıt Beyazsaray’da 
düzenlediği İstanbul Üniversitesi’nin açılış 
törenine yurttaki arkadaşlarımızla giderken, o 
gün vefat eden Yahya Kemal Beyatlı’nın naaşı 
da büyük bir katılım ile Beyazıt Meydanı’ndan 
geçiyordu. O günkü açılış toplantısında büyük 
şairimiz anılmış ve konuşmalar yapılmıştı. 

Birinci yıl FKB (Fizik, Kimya ve Botanik) derslerini, 
tıp fakültesi öğrencileri ve bu bölümlerin lisans 
öğrencileriyle birlikte, İstanbul Üniversitesi Fen 
Fakültesi’nin büyük amfisinde yapıyorduk. 
Farmasötik Botanik dersini Süleymaniye’de 
Botanik Kürsüsü’nde, Analitik Kimya derslerini 
ve laboratuvar çalışmalarımızı da Beyazıt 
Kütüphanesi’nin yanında olan Eczacılık Yüksek 
Okulu’nda görüyorduk. Çok feyiz aldığımız 
hocalarımız vardı. 

Çarşıkapı’dan okula, Sahaflar Çarşısı’nın içinden 
geçerek giderdim. Dersleri hocamız anlatırken 
öğrenir, günü gününe not tutar ve çalışır, notlarımı 
biriktirmezdim. Kütüphanelerin manevi atmosferi 

Ecz. Müjgân Üçer 



/ 21

beni cezbederdi. Yurt ve okula yakın olan Beyazıt 
Kütüphanesi, Nuruosmaniye Kütüphanesi ve 
Köprülü Kütüphanesi ders çalışmak için gittiğim 
ata yadigârı mekânlardı. Öğrencilerden başka 
bu kütüphanelere bazen yazmaları inceleyen 
araştırmacılar da gelirdi. Nuruosmaniye 
Kütüphanesi’nde büyük tarihi bir saat vardı ki bu 
saatin rakkası adeta sessizliği nakışlardı. 

D.: Ord. Prof. Dr. A. Süheyl Ünver ve Prof. Dr. 
Bedi N. Şehsuvaroğlu hocaların size kattıkları 
neler oldu?
M.Ü.: Üçüncü sınıfta, Medikal Deontoloji dersini 
tıp öğrencileriyle birlikte yapıyorduk ve hocamız 
da hocaların hocası Ord. Prof. Dr. A. Süheyl 
Ünver’di. Eczacılık Tarihi dersimize de 
Prof. Dr. Bedi N. Şehsuvaroğlu geliyordu. Her iki 
hocamızın dersleri çok ilgimi çeker, can kulağıyla 
dinlerdim. Çok değerli bilgiler veriyorlardı. 
Hocalarımız sömestr sonunda imtihan yapmazlar 
ve “İyi hoca talebeyi döndürmez, müessir 
olur, yetiştirir” derlerdi. Süheyl Hocamız; “İlim 
kaydetmektir ve neyin nerede olduğunu 
bilmektir” demişti. Büyüklerimizden dinlediğimiz 
sözlü kültür ürünlerimizi yazmamızı önerirlerdi. 
Ben de anneannemden işittiğim “Âlim unutmuş, 
kalem unutmamış” sözünü söylediğimde, Süheyl 
Hocam, büyüklerimden dinlediklerimi yazmamı 
önermişti. Halk kültürünü derlemem 1960 yılında 
böyle başladı. 

Tıbbi bitkilerle ilgilenmemiz gerektiği ve bunların 
halk hekimliğindeki uygulamalarının rasyonel 
olanlarının modern tıpta da yer bulduğunu 
söyledikleri zaman, “Sivas’ta mezarlıklarda 
yetişen üzerlik bitkisi hakkında ne yapabilirim?” 
merakıyla Prof. Dr. Bedi N. Şehsuvaroğlu 
hocama sordum. Folklorik bilgilerle, bitkinin 
farmasötik botanik bakımından özelliklerini, 
terkibindeki maddeleri bilimsel kaynaklardan 
yararlanarak yaptığım Üzerlik (Peganum harmala 
L.) başlıklı bu çalışma Eczacılık Bülteni’nde 
(1962) yayımlandı. Tıp tarihi, tıbbi bitkiler ve 
tıbbi folklora yönelmem de böylece başlamış 
oluyordu.

3 ve 4. sınıf öğrenciliğim yıllarında aynı zamanda, 
Tıp Fakültesi Tıp Tarihi ve Deontoloji Bölümü’nde 
çalışıyor ve buradaki seminer ve toplantılara 
katılıyor, ülkemizin bilim, tıp ve sanat âleminden 
birçok değerli insanı tanıma ve konuşmalarını 
dinleme fırsatı buluyordum. 

Mezun olduktan sonra Sivas’a tayin olduğumu 
Ord. Prof. Dr. A. Süheyl Ünver hocama 
söyleyince; “Sivas’ta Selçuklu Sultanı 

I. İzzeddin Keykâvus’un yaptırmış olduğu 
Darüşşifa çok önemli bir abidedir. 1967 yılında 
750. yılı kutlanacak” demiş ve Vakıflar Genel 
Müdürlüğü’nce tamir edilecek bu eserle 
ilgilenmemi, tamir safhalarını fotoğraflarıyla 
göndermemi istemişti. Bu darüşşifa, Selçukludan 
günümüze ulaşan en büyük şifa yurduydu. Anıtın 
en önemli özelliklerinden biri de vakfiyesinin 
günümüze gelmesiydi. 

Tamir safhalarından hocama fotoğraflar 
gönderdiğim gibi bu tarihi eserin etrafını saran 
yapıların kaldırılması ve eserin tamiri konusunda 
Sivas Anıtlar Derneği olarak çalışmalarımızı da 
sürdürüyorduk. Sivas’taki tarihi eserlerden; Sivas 
Darüşşifası ve UNESCO Dünya Kültür Mirası’nda 
yer alan “Divriği Turan Melek Darüşşifası ve Ulu 
Camii” ile “Sivas Darürrâhâsı” ile ilgili yazılarım; 
Abdullah Kılıç ve on akademisyen arkadaşı 
tarafından hazırlanan “Anadolu Selçuklu ve 
Osmanlı Şefkat Abideleri Şifahaneler” (İstanbul, 
2012) kitabında yer aldı.  

Bilim merak ve dikkattir ama öğrencisini 
araştırma ve çalışmaya teşvik ederek örnek olan 
hocalarının olması çok daha önemlidir. 
Ord. Prof. Dr. A. Süheyl Ünver’in öğrencilerinden 
olduğum için çok bahtiyarım. Yahya Kemal 
Beyatlı’nın dediği gibi; “Bir genç için en büyük 
tâli, ulvi bir hocaya düşmektir. Dr. Süheyl’e talebe 
olmak ne bahtiyarlık!” 

D.: Türkiye’deki eczacılık eğitiminin dününü ve 
bugününü karşılaştırır mısınız?
M.Ü.: Bizler zamanımızda çok iyi eğitim aldık. 
O zamanlar ülkemizde bir eczacılık okulu vardı 
(1960’tan sonra Ankara’da da açılmıştı). Bizleri 
yetiştiren; Botanik hocamız Prof. Dr. Sara Akdik, 
Analitik Kimya hocamız Prof. Dr. Rasim Tulus, 
Farmakognozi hocalarımız; Prof. Dr. Sarım 
Çelebioğlu, Prof. Dr. Turhan Baytop, Prof. Dr. 
Asuman Baytop ve Farmasötik Kimya hocamız 
Prof. Dr. Hayriye Amal, Galenik Farmasi hocamız 
Prof. Dr. Kasım Cemal Güven, Prof. Dr. Bedi N. 
Şehsuvaroğlu ve Ord. Prof. Dr. A. Süheyl Ünver 
dönemin otoriteleriydi. 

Kimyasal analizler, etken madde ve miktar 
tayinleri için iyi bir Kimya bilgisiyle, Fitoterapi için 
de Tıbbi Bitkiler ve Galenik Farmasi dersleriyle 
birlikte, Deneysel Fizik, Kimya, Yabancı Dil, İnkılâp 
Tarihi, Tıp ve Eczacılık Tarihi ve Tıbbi Deontoloji, 
Mikrobiyoloji, Hijyen, Farmakoloji ve Biyokimya 
derslerini okuduk. Hem okul döneminde hem 
de yazları eczane ve hastane stajları yaptık. 
Günümüzdeki eczacılık eğitiminin de iyi durumda 
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olduğunu, çağın teknik imkânlarıyla uyuştuğunu 
ve genç meslektaşlarımızın donanımlı olarak 
yetiştiklerini görmekteyiz.  
	
D.: TCDD Eczanesi’nde mesul müdürlük 
görevinizi ve serbest eczacılık yıllarınızı anlatır 
mısınız?
M.Ü.: Mezun olunca asistan kalmam için 
eczacılık okulundaki hocalarımdan teklif aldığım 
gibi, Tıp Tarihi ve Deontoloji Kürsüsü’ne de 
asistan almak istemişlerdi. TCDD namına burslu 
okuduğum için Ankara’ya giderek tayinimi 
istedim ve DDY Merkez Eczanesi Mesul Müdürü 
olarak Sivas’a tayin edildim. 13 Mayıs 1963 
yılında Sivas’ta göreve başladım. 18 Ağustos 
1969 gününe kadar burada çalıştım. Günde 
500 reçeteye yaklaşan bir iş hacmimiz vardı. 
Ayrıca, 1964-1966 yıllarında Sivas Lisesi’nde, 
öğretmen ihtiyacı bulunduğu için Biyoloji ve 
Kimya öğretmenliği de yaptım.

Mecburi hizmetimi bitirdikten sonra, eşimle 
birlikte karar vererek serbest eczacılığa adım 
attım. 18 Ağustos 1969’da Derman Eczanesi 
adıyla Sivas’ta yedinci eczane olarak faaliyete 
başladım. Eczanemi devrettiğim 1999 yılı 
1 Ocağı’na kadar uzun yıllar Sivas halkına hizmet 
verdim. Sivas Cumhuriyet Üniversitesi’nin kuruluş 
çalışmalarına katıldım. Tıp ve Eczacılık Tarihi, 
Tıbbi Bitkiler, Tıbbi Folklor konularında yayınlarımın 
olması sebebiyle Sivas Cumhuriyet Üniversitesi 
Tıp Fakültesi’nde 1981’den 1997 yılına kadar 
öğretim görevlisi olarak Tıp Tarihi ve Deontoloji 
dersleri verdim. Serbest eczacılık, Sivas’ın 
ilçelerini hatta köylerini bile tanımama çok büyük 
katkı sağlamış, mesleki alanda ve halk biliminde 
bana çok geniş ufuklar açmıştır. 

D.: Serbest eczacılığı neden bıraktınız?
M.Ü.: Uzun yıllar aktif olarak eczacılık yaptıktan 
sonra eczanemi devretmeyi uygun buldum. 
Ailem de bu kararı tasvip etti. Çocuklarıma 
eczacı olmaları konusunda hiç bir yönlendirmem 
olmadı. Büyük oğlum sanat eğitimi aldı ve 
üniversitede öğretim görevlisidir. Kızım nükleer tıp 
uzmanı, diğer oğlum mülkiyede okudu, idareci 
oldu. Büyük gelinim de meslektaşımdır. Dört de 
torunum var ki, kendileri ve ülkemiz için hayırlı ve 
faydalı meslekleri olmasını diliyorum. 

D.: Serbest eczacılığın dününü ve bugününü 
karşılaştırır mısınız?
M.Ü.: O yıllar eczacılık bakımından bugünden 
daha iyi şartlar söz konusuydu. Eczanede 
majistral ilaçları o kadar çok hazırladım ki ecza 
kokulu bu laboratuvarda kendimi ispençiyar 

(İspençiyar/İspeçiyar; Osmanlı’da eskiden 
eczacıya verilen ad; İtalyanca speziale’den) gibi 
görürdüm. Sivas’ta o zamanlar ecza deposu 
yoktu. İlaçlar Konya Selçuk ve Ankara Nevzat 
Ecza Deposu’ndan gelirdi. Ben de gerekli ilaç ve 
eczayı bu depolardan alırdım. Şimdi eczanelerde 
hizmet kalitesinin yanında, hizmet veren eczane 
çalışanlarının da donanımları artmıştır. Müstahzar 
ilaçların yanında, kozmetik, bitkisel tıbbi ürünler, 
besin takviyeleri, bebek ve anne sağlığı ürünleri 
vb. gibi çeşitlilik de çok fazlalaşmıştır.  

D.: Derman Eczanesi’nde birçok stajyer 
öğrenciye kılavuzluk ettiniz, peki günümüzün 
genç eczacılarına neler tavsiye edersiniz?
M.Ü.: Bilgi paylaşılarak çoğalır. Bilenlerin 
bilgisinde bilmeyenlerin hakkı vardır. Bizlere 
öğretildiği gibi, bizler de öğrendiklerimizi 
nakletmeliyiz. Bilgi kimsenin malı değildir, 
emanettir, alınan bilgi çoğaltılır, sağaltılır ve 
sonrakilere verilirse o zaman ilerleme olur. 
Bilgi birikiminin meslektaşlarla paylaşılması, 
meslek deontolojisi bakımından da 
önem verilmesi gereken husustur. Genç 
meslektaşlarımın; hastanın, devletin, kurumların 
ve kendi mesleğinin çıkarlarını korumada, etik 
değerleri önemsemeleri, meslektaşlarına ve 
halka saygılı davranmaları, toplumun 
sosyokültürel özelliklerine duyarlı olarak 
mesleklerini icra etmelerini diliyorum. 

D.: Halkbilimci yanınızdan bahseder misiniz? 
M.Ü.: Eczacılık mesleği ve halk bilimi iç içe 
büyüyen ve genişleyen bir alan olmuştu benim 
için. Eczane aynı zamanda benim sosyal bir 
laboratuvarımdı. Halkın en yakın sağlık danışmanı 
olduğumuz için, özellikle yaşlılar ve hanımlardan 
sözlü kültür konularında çok şey öğreniyordum. 
Sözlü kültürün yeri insan hafızasıdır. Halkın 
kullandığı, hiç duyulmamış, imbikten süzülen 
derin anlamlı sözler, altın kalıplara dökülmüş 
öğütler ve sanatlı anlatım gücü olan deyimler 
duyuyordum. Bunları küçük kâğıtlara yazarak, 
masamdaki bir çekmecede “hazine sandığımda” 
biriktiriyordum. Benim bu ilgimi bilen arkadaşımın 
Aksaraylı bir hanımdan öğrenerek bana 
verdiği şu atasözümüzü de söylemeden 
geçemeyeceğim; “Baba devlet, ana nimet, 
kardeş kanat, evlat hayat.” 

Halk ağzından derlediğim 7.000 kadar sözlü 
kültür ürünü 1998 yılında “Atalar Sözü Yerde 
Kalmaz” adıyla kitap haline gelmişti. Bu özlü 
sözlerimiz kaydedilmeli, yaşatılmalı ve günlük 
hayatımıza, edebiyatımızın bu nükteleri dahil 
edilmelidir. Kendi kültür değerlerimiz gibi içinde 
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yaşadığımız fiziki çevreye de özenle sahip 
çıkmamız gerekiyor. Çünkü kültür ve çevre ile 
varız! 

Yoğun olarak yazmaya 1973 yılında başladım. 
Bu tarihte, edebiyat tarihçisi ve eğitimci İbrahim 
Aslanoğlu hocamızın önce Sivas’ta sonra 
İstanbul’da, Sivas Folkloru (78 sayı) ve sonra adı 
Türk Folkloru olan (96 sayı) dergilerinde 1999 
yılına kadar yazılarım yayımlandı. Türk Kültürü, 
Kültür ve Sanat, Revak, Erdem, Erciyes, Sühan, 
Arkitekt, Denge, Türk Edebiyatı ve Hayat Ağacı 
dergilerinde; Gelenek ve Görenekler, Halk 
Mutfağı, Halk Hekimliği, Tarihi Şahsiyetler ve Eski 
Hekim Biyografileri, Tıbbi Bitkiler, Sivas’ta Sağlık 
Kuruluşları, Tarihi Eserler ve Efsaneler konularında 
2013 Aralık itibarıyla 371 makalem (99 makale 
Tıp ve Eczacılık Tarihi ve Tıbbi Folklor alanındadır) 
yayımlanmış bulunuyor. 

Kitaplarım: Sivas Halk Mutfağı (1992), M. Mesut 
Hocaoğlu Hayatı Şiirleri Mezar Taşları İçin 
Yazdığı Kitabeler ve Şiirlerinden Seçmeler 
(1993), Nameler, Emekli Muallim Feyzullah 
Demiray’ın Hayatı ve Şiirleri (1996), Atalar Sözü 
Yerde Kalmaz Sivas’ta Sözlü Gelenek İstanbul 
(1998), Divriği’de Mutfak Kültürü (2001, Fatma 
Pekşen ile), Anamın Aşı Tandırın Başı Sivas 
Mutfağı (Sivas merkez ve ilçelerinin mutfağı) 
İstanbul (2006), Göldağı’nın Güldestesi Arapgir 
(2008, Suna Ertekin Akkaya ile), Mâni Benim 
Ezberim Sivas ve Çevresinden Mâniler (2009, 
Fatma Peşken ve Murat Türkyılmaz ile), Aslan 
Burcundan Yükselen Selçuklu Kartalı Divriği 
(2010, Fatma Pekşen ile). 

Türkoloji Kongreleri, Türk Folklor Kongreleri, 
Türk Tıp Tarihi Kongreleri, Halk Edebiyatı 
Sempozyumları’nda otuzun üzerinde bildiri 
sundum. 1993 yılında, Folklor Araştırma Kurumu 
tarafından, İhsan Hınçer Türk Folkloruna Hizmet 
Ödülü’nü, 10 Nisan 2013 tarihinde, Sivas 
Cumhuriyet Üniversitesi tarafından verilen Fahri 
Halk Bilimi Doktoru (h.c.) unvanını aldım. TEB 
(Türk Eczacıları Birliği) tarafından da 2013 yılında 
Yaşam Boyu Üstün Hizmet Ödülü’ne layık 
görüldüm. Sivas Hizmet Vakfı Mütevelli Heyet 
üyesi, Türk Folklor Araştırma Kurumu, Türk Tıp 
Tarihi Kurumu üyesi, ÇEKÜL (Çevre ve Kültür 
Değerlerini Koruma ve Tanıtma Vakfı) Danışma 
Kurulu üyesi ve Sivas il temsilcisiyim.

D.: Bir Sivas aşığı olarak bu tarihi kent için neler 
söylersiniz?
M.Ü.: Sivas, coğrafi konumu, tarihi, 
sosyokültürel yapısı, dokusu bakımından 

Türkiye’nin özü denilebilecek bir öneme 
haizdir. Romalılar tarafından iskân edilmiş olan 
Sivas, Danişmendlilere başkent, Selçuklular 
döneminde, Konya’dan sonra, Kayseri gibi ikinci 
başkentlik yapmış, Osmanlılarda eyalet merkezi 
olmuştur. Selçuklular döneminden dördü bugüne 
kadar gelebilen birçok medresesiyle, âlimleriyle 
bilim ve kültür şehri olmuş, Darü’l-Âlâ (Yücelik 
beldesi) olarak anılmıştır. 

Geçmişiyle, tarihi eserleriyle zamanın 
derinliklerinde yer alırken, yüzyıllar içinde halkın 
belleğinde ve inançlarında, folklorunda derin 
izler bırakmış, her yönüyle, kültürün kaynağı ve 
taşıyıcısı olmuştur. Çeşitli el sanatları, halı, kilim 
ve yetiştirdiği âşıklarıyla, ozanlarıyla ünlenmiştir. 
4 Eylül 1919’da toplanan Sivas Kongresi ile 
Büyük Atatürk’ün belirttiği gibi; “Cumhuriyet’in 
temellerinin atıldığı yerdir.” Milli Mücadele’de 
de seçkin yeri olan Sivas, Türkiye Cumhuriyeti 
Devleti’nin kurulma fikrinin bütün vatan sathına 
yayılması kararının şerefini de taşımaktadır.

D.: Şu an üzerinde çalıştığınız ya da yapmayı 
planladığınız projeler neler?
M.Ü.: Mevcudu kalamayan atasözlerini 
genişletilmiş ikinci baskısına hazırlıyorum. Sivas 
Hizmet Vakfı’nın yayımladığı şehir kültürü dergisi 
Hayat Ağacı’na araştırma yazıları yazıyorum. 
Sivas’ta doğum, evlenme, ölüm gelenek ve 
inanışlarını Beşik Eşik Keşik başlığı ile kitap haline 
getirmeyi, Sivas yöresindeki tıbbi kuruluşlar ve 
tarihi eserleri, Sivas’ın iz bırakmış, eser vermiş 
ünlü şahsiyetlerini de kitaplaştırmayı, ayrıca 
birbiriyle ilgili konulardaki makalelerimi de kitap 
olarak yayımlamayı düşünüyorum. Bu söyleşi 
için Selçuk Ecza Deposu ve Denge Dergisi 
yöneticilerine çok teşekkür ediyor, başarılarınızın 
daim olmasını diliyorum.

D.: Selçuk Ecza Deposu hakkındaki 
düşünceleriniz neler?
M.Ü.: Selçuk Ecza Deposu kendi alanında 
ülkemizin öncü kuruluşlarındandır. Giderek 
büyüyen bir müessese olarak, pek çok 
şubesiyle eczacı meslektaşlarımıza ve sağlık 
alanımıza önemli katkılar sağlıyor. Selçuk Ecza 
Deposu’nu kuran ve büyüterek bugünlere 
getiren Sayın Ahmet Keleşoğlu, tükenmez bir 
sabır ve çalışkanlıkla adeta yaşamını başarıya 
adamış bir iş adamıdır. Depoculuk sektörünün 
önemli kuruluşu Selçuk Ecza Deposu’na nice 
başarılı yıllar diliyorum. Eczanemi ilaçlarıyla 
açtığım ve uzun yıllar çalıştığım bu kuruluşta 
Mesul Müdür olarak görev yapmam da çok hoş 
bir duygu.
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Farma Laboratuvarı ile sektöre adımını atmıştır. 
Farma Laboratuvarı’nın Santa Laboratuvarı 
ile birleşmesi sayesinde şirketin büyüme 
süreci başlamıştır. 1954 yılında Santa Farma 
İlaç Fabrikası Kolektif Şirketi, 1973 yılında 
ise Santa Farma İlaç Sanayii A.Ş. kurulmuş 
ve bugüne dek bu yapıyla değişmeden 
gelinmiştir.

D.: Santa Farma’yı bugünlere getiren ilkler, 
kilometre taşları neler?
Z.O.: Santa Farma oluşumundan hemen önce 
Edirnekapı’da halen faaliyette olan fabrikamızın 
temelinin atılmasının, en önemli kilometre 
taşımız olduğunu söyleyebilirim. Ayrıca, 1964 
yılında Hollanda kökenli Organon ilaç firmasıyla 
imzalanan ilk fason anlaşma, 1982 yılında 
fabrikamıza yapılan teknolojik yatırım ile 
GMP standardına geçiş ve 1989 yılında 
Janssen-Cilag’ın “Eprex” adlı ürününü pazara 
vermemiz bizler için çok önemli süreçlerdi.

Gelişen ekonomik trendler ve sağlık 
hizmetlerinin geniş kitlelere ulaşması sonucu 

Santa Farma İlaç 
Pazarlama ve Satış 

İcra Komitesi 
Başkan Yardımcısı 

Zeynel Okur
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Sağlığa 
Sağlıklı Hizmet

anta Farma, “sağlığa sağlıklı hizmet 
verme” hedefinden hareketle ve 
üstlendiği sorumluluk bilinciyle, 

1944 yılından beri sağlık sektöründe hizmet 
veriyor. Sektörde ulaştığı yer, edindiği 
itibar ve oluşturduğu güven ise hedeflerine 
ulaştığının bir göstergesi. Santa Farma İlaç 
Pazarlama ve Satış İcra Komitesi Başkan 
Yardımcısı Sayın Zeynel Okur, köklü bir 
kuruluş olan Santa Farma’nın, son teknolojiyi 
ve yenilikleri takip etme konusunda kurumsal 
bir hassasiyet geliştirdiğini, deneyimlerinden 
faydalanarak bu konuda da etkili sonuçlara 
ulaştığını belirtiyor…

DENGE: Santa Farma’nın kuruluş hikâyesini 
öğrenebilir miyiz? 
ZEYNEL OKUR: Santa Farma, 1944 yılında 

S
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sağlık ve ilaç sektöründeki büyümeye paralel 
bir şekilde Santa Farma olarak organizasyonel 
yatırımlarımıza devam ettik. Buna örnek olarak 
yüksek kalite standartlarını ve verimliliği ön 
planda tutan Satış Pazarlama, İnsan Kaynakları 
ve Kurumsal Kimlik çalışmalarımızı verebiliriz.

Son yıllardaki en önemli kilometre taşımız ise 
2012 yılında temeli atılan yeni üretim tesisi 
ve AR-GE merkezimizdir. “Sağlığa Sağlıklı 
Hizmet Etme” ilkemize uygun olarak en son 
teknolojilerin kullanılacağı yeni üretim tesisimiz 
ve AR-GE merkezimizin 2015 yılında faaliyete 
geçmesi için heyecanlı ve yoğun bir çalışma 
temposu içerisinde çalışmaktayız.

D.: Santa Farma İlaç’ın sağlık sektöründeki 
misyonu ve vizyonu nedir?
Z.O.: Misyonumuz, sürekli daha iyiyi arayarak, 
insan sağlığı ve yaşam kalitesi için tercih edilen 
çözümler sunmaktır. Misyonumuz şirketimizin 
tutunduğu köklerdir, var olma nedenidir.

Vizyonumuz ise pazardan daha hızlı büyüyen 
bir şirket olmaktır. Vizyonumuz, şirketimizin 
geleceğe yönelik iddiasıdır. Tüm çalışmalarımızı 
şirket olarak saptadığımız bu hedeflere 
ulaşmak için planlıyoruz ve bunu günlük 
işlerimizin içerisine işleyen doğrular olarak 
görüyoruz.

D.: Kurumsal kimliğinizin öğesi Santa Farma 
Piramidi’ne de yansıyan temel değerlerinizi 
anlatır mısınız?
Z.O.: Değerlerimiz, bizi biz yapan unsurlardır, 
sahip olduğumuz kültürün temel taşlarıdır. 
Santa Farma Piramidi’ne yansıyan dört temel 
değerimiz vardır. Bunlardan ilki, insana 
duyarlılıktır. Biz, organizasyonun her şeyden 
önce bir insanlar topluluğu olduğu gerçeğini 
kabul ediyoruz ve işletme ve iş gerçekleri ile 
insani değerleri dengeliyoruz. 

Değerlerimizden bir diğeri de gelişime 
açıklıktır. Santa Farma çalışanları olarak daha 
iyinin var olduğunu biliyoruz ve hep daha iyiyi 
arıyoruz. 

Akılcı güç değerimiz geçici ve anlık sonuçlar 
için değil, bizi hedefe ulaştıracak kalıcı 
ve yapıcı sonuçlar elde edecek şekilde 
çalıştığımızı ifade ediyor. 

Aldığımız her kararda macera değil, ölçü ve 
istikrar arıyoruz. Ve Santa Farma olarak işe, 
işyerine ve topluma saygılıyız. 

D.: Üretim tesisleriniz hakkında bilgi verir 
misiniz? 
Z.O.: Halen üretim faaliyetlerimizi 
sürdürdüğümüz ve biraz önce sizlere 
bahsettiğim fabrikamızda, Dünya Sağlık 
Örgütü (WHO) ve T.C. Sağlık Bakanlığı’nın ilaç 
üretiminde uluslararası standartları sağlamak 
için öngördüğü Güncel İyi İmalat Uygulamaları 
(cGMP) ve Güncel İyi Laboratuvar 
Uygulamaları (cGLP) kurallarına tam uygunluk 
içerisinde çalışılmaktadır.

İsterseniz size 2012 yılında Gebze GEBKİM 
Organize Sanayi’de temellerini attığımız ve 
2015 yılı içinde üretim ve AR-GE çalışmalarının 
başlaması planlanan tesisimizden 
bahsedeyim…

Santa Farma olarak sektördeki deneyimimiz 
ve bilgi birikimimizle ülkemize önemli bir yatırım 
yapmaktayız. Yıllık 150 milyon kutuluk üretim 
kapasitesine sahip olması planlanan tesisimiz, 
yaklaşık 80.000 m2lik bir alanda kurulmaktadır. 
En son teknolojilere ve üretim parkurlarına 
sahip olacak yeni üretim tesisi ve AR-GE 
merkezinin sektörümüz için de örnek bir yatırım 
olacağına inanıyoruz.

Nitekim yaptığımız bu yatırımla Eczacılık Dergisi 
tarafından üçüncüsü düzenlenen Altın Havan 
İlaç ve Eczacılık Sektörü Başarı Ödülü’nü “Yılın 
Yatırımı” kategorisinde 5 Kasım 2012 tarihinde 
almaya hak kazandık. 

Santa Farma 
yeni üretim 
tesisi ve AR-GE 
merkezi inşaatı 
devam ediyor
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D.: Tesislerinizde hangi tedavi gruplarına 
yönelik üretim gerçekleştiriyorsunuz?
Z.O.: Yeni fabrikamızda, dermatoloji, 
sindirim sistemi ve metabolizma, hematoloji, 
kardiyovasküler sistem, kas-iskelet sistemi, 
sinir sistemi, solunum sistemi ve ürogenital 
sistem gibi terapötik alanlara yönelik ilaçları 
üretiyor olacağız. Bu vesile ile ürünlerimizi 
tüm dünya pazarlarına ihraç etme fırsatını 
yakalayabileceğiz. Yanı sıra, söz konusu tedavi 
gruplarında uluslararası firmaların Türkiye’ye 
veya yurt dışı pazarlarına yönelik ürünlerini de 
üretiyor olacağız.

D.: Santa Farma’nın kaliteye ve insan 
kaynaklarına bakışından kısaca bahseder 
misiniz?
Z.O.: Santa Farma’nın İnsan Kaynakları 
Politikası, şirketin kurulma aşamasında 
oluşturulmuştur. Şirket değerleri sıralamasında 
öncelik, çalışan hakları ve çalışma ortamına 
verilmiştir. Santa Farma, çalışanlarının 
bilgi ve becerilerini gönüllü olarak ortaya 
koyabilecekleri iş ortamı yaratmaya özen 
göstermekte ve yönetim kadrosundan bunu 
beklemektedir.

Şirketimiz büyük bir aile, çalışanlarımız da 
bu ailenin bireyleri olarak görülmektedir. 
Çalışanların uzun süreli olarak şirkette 
görev yapıyor olmaları bağlılık duygusunu 

geliştirmiştir. Şirketimizde, kurucumuz Rahmetli 
Sami Kiresepi ile başlayıp 3 kuşaktır bizlerle 
olan çalışanlarımız var. Bunun bize güç 
verdiğine inanıyorum. 

Ayrıca, uygulamakta olduğumuz performans 
değerlendirme ve kariyer planlama yöntemleri 
ile gelecekteki yöneticilerimizi seçmeyi 
ve geliştirmeyi hedefliyoruz. Bunun için 
ciddi zaman harcamaya başladık. Kısa ve 
orta vadelerde planladığımız ve vermeye 
başladığımız eğitimlerle bu politikamızı 
destekliyor olacağız. En önemli yatırımın, 
insana ve sağlık sektörünün ihtiyacı olan 
ürünlere yönelik olması gerektiğini biliyoruz. 
Ve bu doğrultuda önceliğimizi, çalışanlarımızın 
gelişimi ve yeni tesislerimizin planladığımız 
süreçte üretime geçmesi olarak görüyoruz.

D.: İhracat çalışmalarınızı anlatır mısınız?
Z.O.: Santa Farma, yurt içindeki başarılı 
faaliyetleri yanında yurt dışı pazarlarda da 
gelişimini arttırmaktadır. Halen 6 ülkeye ihracat 
yapmaktayız. Bunu, uluslararası normlarda 
ruhsat dosyası hazırlayarak ve Avrupa Birliği 
GMP üretim kalitesiyle gerçekleştiriyoruz.

Yurt dışında işbirliği yaptığımız kuruluşlara 
medikal ve ürün eğitimleri, gelişmiş pazarlama 
yöntemleri, strateji ve yönetimsel konularda 
verdiğimiz danışmanlık hizmetlerinin yanı sıra 

Santa Farma’da 
AR-GE çalışmaları 
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ruhsat başvuru dosyaları hazırlama desteği 
sunuyoruz.

Ancak, geldiğimiz bu noktayı yeterli 
bulmuyoruz ve dış pazarlarda daha hızlı 
büyümek istiyoruz. Biraz önce verdiğim ülke 
sayısı ve faaliyetlere ilave olarak 11 yeni ülkede 
ruhsatlandırma çalışmaları devam etmekte 
olup 20’den fazla ülke ile de ihracat olanakları 
araştırılmaktadır. 

İhracat yaptığımız öncelikli ülkeler Azerbaycan, 
Kazakistan, Gürcistan, Vietnam, Irak ve 
Kosova’dır. Belirttiğim gibi kısa bir süre 
içinde İran, Hong Kong, Yemen, Kolombiya 
ve Türkmenistan gibi yeni pazarlara giriyor 
olacağız.

Yeni üretim tesislerimizin açılmasıyla 
birlikte ihracat ve yurt dışı pazarlara yatırım 
faaliyetlerine ağırlık vereceğiz. Bu faaliyetler, 
Santa Farma’nın büyüme stratejisinin 
vazgeçilmez bir parçası olarak artmaya devam 
edecektir.

D.: Santa Farma, dünyanın önde gelen 
kuruluşları ile lisans anlaşmaları yapıyor. Bu 
kuruluşlar hangileri ve çalışmaların boyutları 
neler?
Z.O.: Santa Farma olarak topluma ve sağlık 
sektörüne en iyi hizmeti vermek amacıyla 

dünyanın önde gelen kuruluşları ile lisans 
anlaşmaları yapıyoruz ve bu ürünlerin çoğunu 
kendi tesislerimizde üretiyoruz. Bir kısmını 
da ithal ediyoruz. Lisans anlaşması yapmış 
olduğumuz kuruluşlar Bracco, Astellas, 
Janssen-Cilag, Daiichi Sankyo, Merck, 
Sigma-Tau ve Trenka’dır.

Santa Farma’nın sektörde lisanslı ürün ve 
jenerik ürün dengesini en iyi kuran firma 
olduğunu vurgulamak isterim. Yüksek 
standartta bir çok jenerik ve orijinal lisanslı 
ürünü tesislerimizde üreterek sağlık sektörünün 
hizmetine sunuyoruz.

D.: Şirket evlilikleri ve yabancı ortak arayışı 
çok fazla, siz bu konuya nasıl bakıyorsunuz?
Z.O.: Türkiye’deki ilaç sektörü krizi hepimizin 
malumudur. En fazla endişe ise yerli firmalar 
arasında yaşanmaktadır. Oysaki yabancı 
sermayenin konuya bakış açısı farklıdır. Onların 
vizyonu daha uzun süreleri kapsamakta ve şu 
andaki tehdidi uzun vadede fırsata çevirme 
noktasına odaklanmaktadır. 

Bu nedenle şirket evlilikleri, satın alma veya 
ortaklık teklifleri onlardan gelmektedir. Çünkü 
uzun vadede Türkiye’ye bu sektörün bir 
üssü olma rolü biçilmiştir. Dolayısı ile yabancı 
sermayenin ilgisini çekmektedir. İlerleyen 
zaman içinde şüphesiz bu görüşlerin haklı 
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veya haksız olduğu test edilecektir. Bu süreç 
hep birlikte yaşanacak ve sonuçlar hep birlikte 
görülecektir.     

Santa Farma da kısmen bu görüşe 
katılmaktadır. Bu nedenle özellikle dış pazarları 
hedefleyen “ortak girişim” (JV) anlaşmalarına 
proje bazında açıktır. Ancak şirket evlilikleri, 
yabancı ortaklık ve şirket satma konularına 
sıcak bakmamakta, daha doğrusu hiç 
düşünmemektedir.

D.: İlaç endüstrisinde “orijinalciler iyidir, 
jenerikçiler kötüdür” diye bir düşünce var, siz 
bu konuda ne düşünüyorsunuz?
Z.O.: Biraz önce vurguladım aslında. Birçok 
uluslararası firmanın orijinal ürünlerini lisanslı 
olarak kendi tesislerimizde üretiyoruz. Onlarca 

ülkeye ihracat yapıyoruz ve her yıl üretim 
tesislerimiz bu ülkelerin Sağlık Bakanlığı’nın 
denetiminden geçiyor. Böyle düşünenleri 
yeni fabrikamıza bekliyoruz ve uluslararası 
standartlarda yaptığımız üretimi ve AR-GE 
merkezimizi görmelerini istiyoruz.

D.: AR-GE yaklaşımınızı ve çalışmalarınızı 
anlatır mısınız?
Z.O.: Santa Farma İlaç AR-GE bölümü, güçlü 
ve yüksek teknolojiye sahip laboratuvarları ve 
araç gereçleri, konusunda uzman ve dinamik 
kadrosu ile jenerik ilaç geliştirme çalışmalarını 
güncel ve bilimsel yenilikleri yakından 
izleyerek yürütmektedir. Bu kapsam içerisinde 
araştırma ve geliştirme laboratuvarlarında GMP 
gereklerine uygun olarak katı, yarı katı ve sıvı 
formlardaki ürünler geliştirilebilmektedir.

AR-GE bölümü, geliştirilen ilaçların referans 
(inovatör) ürün ile in–vivo benzerliği ve 
dolayısıyla tedavi edici (terapötik) eşdeğerliğini 
kanıtlamak amacıyla yapılan biyoeşdeğerlik 
çalışmalarını, “İyi Klinik Uygulamaları (GCP)” ve 
“İyi Laboratuvar Uygulamaları’na (GLP)” uygun 
olarak Amerikan Federal Gıda ve İlaç İdaresi 
(FDA-Food and Drug Administration) veya 
Avrupa Sağlık Otoritesi’nce (EMEA) denklikleri 
onaylanmış akredite araştırma kuruluşları ile 
işbirliği halinde yürütmektedir.

AR-GE bölümünde ürün geliştirme sürecinin 
etkin bir şekilde izlenebilmesi amacıyla başarılı 
bir biçimde tasarlanmış dokümantasyon 
sistemi ile birlikte bilgi teknolojileri de 
kullanılmakta, AB yönetmeliklerine ve ilgili 
kılavuzlara uygun CTD biçimindeki ruhsat 
dosyaları da hazırlanmaktadır.

D.: Sosyal sorumluluk, çevresel 
sürdürülebilirlik anlayışınızı ve hâlihazırda 
yürütmekte olduğunuz projeleri öğrenebilir 
miyiz?
Z.O.: Gerek iyi üretim uygulamaları açısından, 
gerekse çevreyle ilgili tüm genel uygulamalar 
açısından Santa Farma özenli çalışmalar 
yürütmektedir. Şirketimizde, kimyasal atık ve 
ambalaj atıklarının değerlendirilmesiyle ilgili özel 
bir hassasiyet gösterilmektedir.

Santa Farma’nın insan sağlığına verdiği 
önem, çevre sağlığına verdiği önemle 
özdeştir. İnsan sağlığına duyduğu saygı, 
doğaya duyduğu saygının bir parçasıdır. 
Gelecek nesillere, doğayı en azından teslim 
alındığı gibi emanet etme mesajını aktarır. Bu 
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sebeple modern üretim tesislerimizde çevreye 
duyarlı teknolojilerle üretim yapmakta, hizmet 
alanımızın “sağlık” olduğunu unutmadan ve 
unutturmadan hizmet vermeyi sürdürmekteyiz. 
Santa Farma, “Çevre Yönetim Sistemi” 
dahilinde GMP kuralları yanında, çevre 
kanununun getirdiği ilgili yasa ve 
yönetmeliklere bütünüyle uymayı başlıca 
sorumluluğu olarak kabul eder.
 
Santa Farma olarak çok sayıda sosyal 
sorumluluk projesi yürütüyor, yapılan çeşitli 
çalışmalara destek veriyoruz. Örneğin Ardahan 
Çıldır İlçesi Güvenocak Köyü İlköğretim Okulu 
ve lojmanına kalorifer tesisatı kurulmasını 
sağlayarak çocuklarımızın eğitim koşullarının 
geliştirilmesine destek verdik. Bundan sonra 
da sosyal sorumluluk çalışmalarımız artarak 
devam edecektir. 

D.: Bundan 10 yıl sonra Santa Farma nerede 
olacak?
Z.O.: Santa Farma, yalnızca Türkiye’de bilinen, 
güvenilen ve sevilen bir firma olmanın ötesinde 
ülkemizi uluslararası düzeyde temsil eden, çok 
iyi tanınan, güven duyulan ve iş ortağı olarak 
talep edilen bir şirket noktasında olacak. Tüm 
çalışmalarımız bunu gerçekleştirmek içindir.

D.: Selçuk Ecza Deposu hakkında neler 
söylemek istersiniz?
Z.O.: Selçuk Ecza Deposu ile çok uzun 

süredir devam eden bir birlikteliğimiz var. Ticari 
ilişkilerin ötesine geçen bir bağlılığımız söz 
konusu. Bu, her zaman güvene, açık iletişime 
dayalı, yapıcı bir ilişki. Birbirine benzeyen 
birçok ortak özelliğimizin olmasını yapıcı 
ilişkide temel faktör olarak görüyorum. Çalışan 
bağlılığı, iyi hizmet anlayışı, dürüst yaklaşım 
ve topluma saygılı olmak da diğer ortak 
noktalarımız.

Selçuk Ecza Deposu’nun, ürünlerimizin en 
uç noktadaki eczacılarımıza ve hastalara 
ulaştırılması konusundaki hizmet anlayışını 
takdir ediyoruz. Bu dağıtım hizmetinin 
uluslararası standartlarda verildiğini bilmek çok 
değerli ve biliyoruz ki, ürünlerimiz hastalara 
ulaşıncaya dek emin ellerde.

D.: Denge Dergisi’ni nasıl buluyorsunuz?
Z.O.: Çok keyifli bulduğumu söyleyebilirim. 
Her yeni sayı bana ulaştığında biliyorum ki, 
bu yayın hemen hemen 24.000 eczacımıza 
ulaşmış durumda. Ben de acaba yeni sayıda 
hangi konular işlenmiş diyerek önceliğimi 
Denge’yi okumaya veriyorum. 

Sağlık sektörü dışında diğer konulardaki yazılar 
da Denge Dergisi’ni renklendiriyor. Ama en çok 
ilgimi çeken bölümün “Duayenler” olduğunu 
söylemek isterim. Çünkü bu sayfalarda 
çalışma yaşamıma uyarlayacağım çok güzel 
dersler buluyorum...
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“En Önemlisi Adam 
Olma Sanatı”
 

at ve ebrunun günümüze 
ulaşmasında önemli isimlerden biri 
Fuat Başar. Mustafa Düzgünman, 

Hamid Aytaç gibi ustaların rahle-i tedrisinden 
geçen Başar, tıp eğitimini bırakıp sanatın 
büyüsünü takip etmiş ve binlerce esere imza 
atmış. 

DENGE: Erzurum’da geçen çocukluk yıllarınız 
nasıldı, o yaşlarda sanata olan yeteneğinizin 
ilk ipuçları ortaya çıkmış mıydı?
FUAT BAŞAR: 1975’li yıllara gelinceye kadar 
Erzurum’da samimi bir hava vardı. Herkes 
birbirini tanırdı ve hısım-akraba gibiydi. 
Bir de Erzurumluluk, Dadaşlık ruhu vardı. 
O günlere yetiştim. 1975’ten sonra kent 
kozmopolitleşmeye başladı ve o eski huzur 
kayboldu. Kent, bilim, kültür ve sanattan 
uzaklaştı. Ortaokulda iyi resim çizdiğimi, hala 
hayatta olan resim hocamız Fuat İğdebeli’den 
yıllar sonra öğreniyorum. Bende kabiliyet var mı, 
yok mu bilmiyorum, bugün bile şüphedeyim.   

D.: Tıp okumayı seçmenizin hikâyesi nedir?
F.B.: Rahmetli babam sağlık memuru olduğu 

için benim doktor olmamı çok istiyordu. 
Benim niyetimse atom fizikçisi olmaktı. Puanım 
tutuyordu, lakin ortalık karışıktı. Ankara’da 
fizik okumak istiyordum, sekiz kardeştik ve 
babamın maaşı yetmiyordu; “Oğlum, dış 
dünyaya güvenemiyoruz, maddiyatımız da 
yetmiyor, gel burada gözümüzün önünde oku” 
dedi. Fakülteye girdim ama sanat ağır bastı. 
Hiç unutmuyorum, dâhiliye stajım sırasında 
önlüğümü astım ve sonra ver elini İstanbul.

D.: Hat ve ebru ile meşguliyetiniz nasıl 
başladı? 
F.B.: Dediğim gibi 1976 yılında, tıp tahsilim 
sırasında sanatla ilgim gerçek anlamda başladı. 
Okumaya çok meraklıydım. Her gün bir kitap 
bitirmeden uyumuyordum. Kitapçıya gittim, elim 
gayri ihtiyari bir kitaba uzandı. Kitabın adı Kalem 
Güzeli’ydi. İslam hat sanatına dair, bol örnekli 
hazırlanmış bir kitaptı. Ben, tıp adamı olacak 
bir kişi, yazı sanatından ne anlarım. Ancak o 
çizgilerin güzelliği beni aldı, ayrı bir dünyaya 
götürdü, adeta büyüledi. İki ciltlik bir kitap, 
üniversite öğrencisi harçlığıyla alabilecek kadar 
ucuzdu, aldım. Okumaya başladım, yazıları 
denemek istedim. Kamış kalem kullanıldığını 
bilmiyordum ve marangoz kalemiyle başladım, 
onu da halen saklıyorum.

İlk denemelerim çok hoşuma gitti. Sanki 
Osmanlı’nın meşhur hattatları ayarında biriydim. 

Fuat Başar
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Bunun cahil cesareti olduğunu sonradan 
anladım. Aylar geçti, yıllar geçti harfler hala 
bozuk. Bu işe kabiliyetim yok diye düşünmeye 
başladım. Aynı kitapta ebruyla ilgili de çok kısa 
bir bilgi ve bol örnek vardı. Yalnız o kısacık 
tarifle o kadar büyük güzellikler çıkmaz dedim. 
Araştırdım, Erzurum’da ebruyu kelime olarak 
bile bilen yok. 

1977’de Türk Sanatında Ebru diye bir kitap 
çıktı. Haberim oldu, sipariş verdim. Üniversite 
postanesine gelmişti. Ancak burası şehrin 
dışındaydı. Bir bahar günü kitabı ayakta 
okuyarak eve gelmişim. Orada ebruya da 
çarpılmıştım. Kendi başıma bir şeyler yapmaya 
çalışıyordum. Ama tek başına uğraşıp 
sanatkâr olmak mümkün değil. İlla bir hoca 
görmek gerekiyor. Üsküdar’da aktar Mustafa 
Düzgünman’ın adresini buldum. Süheyl Ünver 
ve Uğur Derman ile de mektuplaşıyordum. 
Özellikle Uğur Bey teşvik edici mektuplarıyla 
beni çok destekledi. Düzgünman’a 
mektuplarımda ebru teknesinde karşılaştığım 
sıkıntıları soruyordum, cevabını verse de 
ele gelir bir şey yapamıyordum. İçimdeki 
meraksa hiç bitmiyordu. O arada yazıya da 
devam ediyordum ve hattat Hamid Aytaç ile 
mektuplaşarak çalışıyordum.

1980’de baktım olacak gibi değil, her dönemde 
sanatımızın başkenti olan İstanbul’a geldim. 
Mustafa Düzgünman ve Hamid Aytaç’a ulaştım. 
1990 yılına kadar sürekli yanlarında bulundum, 
1989’da icazet aldım. Çok dar imkânlarla bir 
atölye tuttum. Ebru suya dayalı bir sanat, ama 
atölyemde su yok. Teknemi dışarıda, çeşmede 
yıkıyordum. Bunlar biraz da fedakârlık işi ve 
fedakârlık olmadan sanat bir yerlere gelemiyor. 
Maddi imkânlarım çok olsaydı acaba devam 
eder miydim, bilemiyorum... 

D.: Yaşadığınız diğer zorluklar nelerdi?
F.B.: Benim başladığım dönemlerde gereken 
malzemeyi bilen yoktu. Çok komik durumlara 
düştüğüm oldu. Örneğin, kullandığımız fırçalar 
atkuyruğundan yapılır, Erzurum’da atkuyruğunu 
nereden bulayım. O zamanlar at arabaları vardı, 
adamın biri at arabasını kahvenin önüne çekmiş 
içeride çay içiyordu. Ben makasla biraz atın 
kuyruğundan keseyim derken, adamdan kamçı 
yedim... Sonra küçük dayımı ayarttım, ortanca 
dayımın atlarının kuyruğunu kesti getirdi ve 
onlardan fırça yaptım. 

Dağlardan kitre topladım, mezbahadan öd 
aldım. “Öd büyücülükte kullanılır” diye bir 

kanaat vardı ve o yüzden almak zordu. “İlaç mı 
yapacaksın?” diye sordular, baktım ebrunun 
ilacı bu, ben de “Evet ilaç yapacağım” dedim.  
Fakat dediğim gibi yalnız başına olmuyor. Bu 
işi ben hep cerrahlıkla eş değer tutmuşumdur. 
Mahallede birisinin internetten, kitaplardan 
cerrahlığı öğrenmesi gibi bir şey bu, mutlaka 
bir yerde bunun stajını görmek, bu arada da 
tükenmeyen bir merak duymak ve derin bir 
araştırma yapmak gerekiyor.  

Yazı açısından hayatım rahmetli hocam hattat 
Hamid Bey’e çok benziyor. O da küçük yaşta 
Diyarbakır’dan yazı sevdası uğruna çıkıp 
İstanbul’a geldiğinde aynı sıkıntıları çekmiş ve 
harf inkılâbı yıllarında perişan olmuş. Açıkta 
kalmış, matbaacılık, etiketçilik, ressamlık 
yapmış. Ardından II. Dünya Savaşı başlamış 
ve Hamid Bey yine sıkıntılar çekmiş. Ülkemizin 
tanınmış ailelerinin desteğiyle hayatta kalmış. 
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Benzer sıkıntıları Düzgünman da çekmiş. 
II. Dünya Savaşı yıllarında ebru yapmak için 
kâğıt bulamadığı olmuş. İnsanlar ebruyu 
bilmiyor, aktar olarak tanınıyor. Bir ara merdiven 
altlarına varıncaya kadar ebru birikiyor. Son 
eserleri günümüzün 50 lirası civarına satılıyordu. 
Göçüp gitti ya, 4 bin liraya müzayedede alıcı 
buldu. Hayattayken destekleyen, yardım eden, 
el uzatan yok, ama dil uzatan maalesef çok 
olur. 

D.: Mustafa Düzgünman ve Hamid Aytaç’ın 
size kattıkları nelerdir?
F.B.: Sanattaki varlığımızı onlara borçluyuz. 
Sadece sanatın teknik yönleri de değil, sanatın 
kültürünü ve edebini de biz onlardan aldık. 
Düzgünman; “Evladım sanatlar çok, birçok 
sanat zor, ama en büyük sanat adam olma 
sanatıdır, adam olmaya çalışın” derdi. O insanın 

kulağına küpe oluyor. Öyle ya şimdi kalkıp 
ülkesine hoyrat bakan, halkını hakir gören, ama 
sanatçıyım diyen kişilere nasıl bir gözle bakarız 
ki; adam değil deriz. Önce adamlık, zaten 
adam olduktan sonra sanatçılık kolay. 

Bugün birçok sanatın ustası var. Bazı 
zanaatlarsa benim gözümün önünde kayboldu. 
Kültür Bakanlığı’nın, bazı vakıfların ve kurumların 
desteğiyle birçok sanat ve zanaat canlandı. 
Ama biraz noksan bir canlanma oldu, işin 
kültürü ve edebi yetersiz kaldı. Osmanlı’da 
bu işin edebinden ahi teşkilatı sorumluydu. 
Ahilik, kardeşlik manasındaydı. Herkes birbirini 
kardeş bilip desteklerdi. İşin edebi, kültürü 
yerleşirse bu beraberinde tabiri caizse tasavvufi 
düşünceyi de getirecek. Yunus Emre’nin 
o saf gönüllü tasavvufunu yakaladığımızda 
ise ülkemizde huzur sağlanacak. İnsanı 
seven, yaratılanı yaratandan ötürü hoş 
gören bir toplulukta asla olumsuz bir hareket 
görmezsiniz. İşte benim sanattaki hedefim de 
budur. 

D.: İlham kaynaklarınızı ve üretim sürecinizi 
öğrenebilir miyiz?
F.B.: Her şeyden ilham alıyorum. Örneğin bir 
kişi veya gruptan bir kötülük gördüğünüzde, 
beklemediğiniz aksi bir laf, hareket, düşünce 
veya maruz kaldığınız bir durumda aklınıza 
iyi geçinmekle ilgili bir ayet geliyor. Onu 
açıp buluyorsunuz, güzel bir yazı şekline 
getiriyorsunuz. Alın size ilham. Kötülükten 
bile ilham olabiliyor. Bazen bir resimden, 
görüntüden, bir rüyadan, okuduğunuz bir 
kitaptan, birinin bir sözünden, bir bakışından 
ilham alabilirsiniz. 

Güzel tatlı bir bakış, bir tebessüm size ilham 
verir. Birinden bir tebessüm gördüğümde 
aklıma şu Hadis-i Şerif gelir; “Bir Müslüman’ın 
bir başka Müslüman’a tebessümle bakması 
sadaka hükmündedir”. Bir diğer hadis de; 
“Sadaka ömrü uzatır”. Bağlantıyı kurduğunuzda, 
insanlara tebessümle bakmanız ne kadar güzel 
bir şey. Bu bizde olması gereken bir özellikken 
Japonlar yapıyor. Japon babasını bir gün 
önce toprağa vermiştir, ertesi gün işine gider. 
Servisine bindiği zaman tebessümle herkesi 
selamlar. Bu kişiler gidip üretimde bulunacak 
düşüncesiyle bunu yapar. İşçi veya memur, 
asık surat görürlerse işlerine bu mutlaka yansır. 
Ben bunu en çok Endonezya’da gördüm. 
Herkes birbirine tebessümle bakıyordu. Böyle 
bir yerde huzur hissediyorsunuz, ilham pınarları 
da başlıyor kaynamaya. 
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D.: Hoca ile öğrenci arasında gönül bağı 
olduğuna inanılan bir dönemi yaşadınız, 
usta-çırak ilişkisi o dönemlerde nasıldı? 
F.B.: Usta-çırak ilişkisi o dönemlerde iyiydi 
ve olması gereken tek ilişki bu olmalı. 
Üniversitelerde de aynı şeyi görmeyi çok 
isterim. Çünkü özellikle yazıda şöyle bir şey 
vardır; çırakla ustasını ancak ölüm ayırır. 
Üstelik usta çırağını kendinden sonra onun 
ismini ve sanatı devam ettirecek bir varlık 
olarak görür. Ona bir paye verir. Maddiyata 
ihtiyacı olduğunda cebinden destek verir. 
Malzeme, bilgi, moral, teşvik, bunları sağlar. 
Evladından bile ileri tutar. Evladı belki o sanatla 
uğraşmayacak ama çırağı bir zincirin kendinden 
sonraki halkası olarak sanata devam edecek. 

Biz hep böyle gördük, hep onu uyguladık. 
Bir öğrencimizi asla azarlamadık, hakaret 
etmedik. Şimdiki nesillerin de öyle olmasını 
bekliyoruz. Birçok TV programında özellikle 
bunları vurguluyorum. Çünkü sanattan dolayı 
birbirimize saygı göstermemiz, topluma da bunu 
yaymamız gerekiyor. Son dönemde insanımızın 
biraz hoyratlaştığından bahsediyoruz. Saygı 
kalmadı. Bunu okul eğitimiyle ya da dini eğitimle 
sağlamak zor, çünkü kalplerde ihlâs yok ki 

karşıdakine işlesin. Sanatla ve gönülle bu icra 
edilirse, sonuç olumlu olacak. Biz büyüğümüze 
saygı göstereceğiz ki küçüğümüz de bize saygı 
göstersin.

Bizim dördüncü kuşaktan hocamız Sami Efendi 
çok kabiliyetli birisi, ama hocası yeterli biri değil. 
Devrinde Ali Haydar Bey var. “Kabiliyetlisin bana 
gel” diye haber gönderiyormuş. Sami Efendi’nin 
cevabı; “Bizde hoca ile öğrenci arasını ölüm 
ayırır”. Bir gün Ali Haydar Bey’in kapısı çalınıyor, 
bakıyor ki Sami Efendi. “Evladım, ne oldu” diye 
soruyor. “Dün hocamı toprağa verdim, bugün 
sizin kapınızdayım” diyor. Bakın o denli bir saygı. 
Sami Efendi devrindeki bütün hattatların en 
üst düzeyinde. Onu bu seviyeye getiren de bu 
samimi düşüncesi. 

D.: Bugün hat ve ebru sanatlarına gençlerin 
ilgisi nasıl? 
F.B.: Gençlerin ilgisi düşündüğünüzden de 
fazla, bu kadarını beklemiyordum. Yurt dışından 
bile çok ilgi ve rağbet var. Yalnız şu var ki 
şimdiki gençlerde teknolojik ilerlemenin menfi bir 
etkisi oluyor. Çok tez canlılar. Koskoca sanatı 
3 saat içerisinde öğrenmek istiyorlar. Biz 40 
yıla dayanmış, ama bir elif harfinin 40’ta birini 

Vav’lar
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öğrenememişiz. Oysa gençler 3 saatte sanatın 
tamamını öğreneyim, hem de eserlerimi çok 
pahalıya satayım istiyor. Ertesi gün kendilerini 
Picasso olacakmış sanıyorlar. 

Bu biraz da internetin yanlış düşünmemize 
yol açmasından kaynaklanıyor. Bilgiye anında 
ulaşabiliyoruz ya, oysa o bilginin internete 
konması için yıllar geçmesi gerekiyor. Kıymetini 
çok iyi bilmemiz lazım. Sanatı da maalesef 
böyle zannediyorlar. Sanat çok ciddi bir iştir. 
İnsan bilme ve sanata kendini tamamen 
vermedikten sonra, bilim veya sanat da insana 
bir parçasını vermiyor. Böyle sanatları öğrenmek 
için 10 ömür bile az. 

D.: Öğrenci adaylarında nasıl vasıflar 
arıyorsunuz?
F.B.: Öğrencilerde her şeyden önce samimiyet 
ve istek ararız. Din, dil, ırk, cinsiyet gözetmeyiz, 
yaş farkına bakmayız. Çok küçük yaşta da 70 
küsur yaşta da öğrencilerim oldu. Bir kısmı 
devam edebildi, bir kısmı zorluklardan bıraktı 
gitti, sabredemedi. Öğrencilerden yetişmiş 
eleman çıkarma oranı da çok düşük. 40 
kişiden bir kişi yetiştirirseniz diyorsunuz ki 
oldukça başarılıyım. Son yıllarda artık öğrenci 
de alamıyorum çünkü vakitsizlikten boğulmak 
üzereyim. 

D.: Ebru ile ilgili çeşitli araştırmalar yaptınız. 
Bu çalışmalar neler?
F.B.: Ebrunun ne kadar muazzam bir şey 
olduğunu Yıldız Teknik Üniversitesi’ndeki 
araştırmalarda gördüm. Mimariden astrofiziğe, 
geometriden matematiğe kadar bütün bilim 
dallarıyla ve özellikle tıpla çok yönlü benzerlikleri 
var. Ne kadar olağanüstü bir şeyle uğraştığımı 
anlayınca teknenin başına geçmeye utandım. 
Bu çalışmaları 1997 yılında yaptık. O tarihten 
bu yana ders denildiğinde gidiyorum, ama 
geçip ebru çalışayım, en iyi ebrucu benim, bu 
işi devam ettireyim düşüncesinden vazgeçtim. 
Sanat karşısında ne kadar aciz olduğumu fark 
ettim. Bugüne kadar da hiçbir zaman ağzımdan 
“ben ebrucuyum” kelimesi çıkmadı. Samimiyetle 
bildiğim, inandığım, yaşadığım, gördüğüm şey 
bu, tevazu cümlesi değil. 

Bugün bile hala teknenin başına geçemiyorum, 
çünkü çok büyük bir şey; evrensel çekimden 
tutun sanat zevkine varıncaya kadar arada 
aklınıza gelen ne varsa ebru hepsiyle ilgili. Hatta 
insan vücut hücrelerindeki görünümler bile ebru 
teknesinde birebir var. Bozuk olan bir teknede, 
bozuk boyalarla çalıştığınızda kanserleşmiş 

bir hücre görüntüsü ile birebir benzerliğini 
görüyorsunuz. 

Ebrunun en büyük özelliği tekrarı olmayan tek 
sanat oluşudur. Bir ebrunun tekrarını yapma 
şansınız yok ve insan vücudu da öyle. Hiçbir 
insanın vücudu diğerlerine birebir benzemiyor. 
Tıp, genel benzerlik noktalarından hareketle 
teşhis ve tedaviye yönelik bir sanattır. Hiçbir 
ilaç bütün bedenlerde aynı etkiyi göstermez. 
Reaksiyonlar hep farklıdır. Sesimiz, iris yapısı, 
parmak izi, avuç içi, akılınıza ne gelirse bunlar 
herkeste birbirinden farklı ve sanki kişinin 
imzası. Ebrunun imzası da bizzat kendisidir. 
O düşünceyle rahmetli hocamız Mustafa 
Düzgünman da ebrulara imza koymazdı. Ender 
olarak, eş-dost ricasıyla imza atardı. 

Boğaziçi Üniversitesi’nden bir profesörümüz 
Tibet gezisinde oralarda da ebru var mı diye 
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araştırmış. Tibet dağ köylerinden birinde 
ebruyla uğraşıldığını duymuş. Üşenmeyip 
gitmiş, sanatçıyla tanışmış, adam da Türk 
asıllı çıkmış. 3 tane ebru almış, imza atmasını 
rica etmiş, adam; “Ebrunun kendisi imzadır, 
buna imza atılmaz” cevabını vermiş. Aklın 
yolu bir. Her insanın kendisi bir imza, insana o 
gözle bakarsak tıbbın da çehresi değişecek. 
Kişilere olan merhametimiz artacak. Herkesi 
öz kardeşimiz gibi ihtimamla tedavi edeceğiz. 
Sanat bir yerde o şefkati de doğuruyor. 

D.: Ebrunun psikolojik ve fiziksel 
rahatsızlıkların tedavisindeki etkileri araştırıldı. 
Bu çalışmalarda elde edilen veriler neler?
F.B.: Birincisi zihinsel engelliler üzerinde 
Darülaceze’de yıllar önce bir çalışma yaptırdık. 
Orada dikkati çeken şey şu oldu, öncelikle 
ebruları yapanlar, zihinsel engelli dediğimiz, 

unutkanlığın onlar için normal olduğunu 
düşündüğümüz kişiler. Ebrularını kurumak 
üzere bırakıyorlar, 1-2 gün sonra gelip herkes 
kendi ebrusunu alıyor, başkasınınkini almak, 
karıştırmak yok. Bu, mevcut durumlarında bir 
gerileme olduğunu gösteriyor. Dahası MS’li 
olan, kavrama güçlüğü çeken hastalarda 
kavrama kabiliyetinin arttığı gözlendi. Bunlar tıp 
açısından çok önemli. 

Ebrunun eşsizliği, ikinci bir kopyasının olmayışı 
ve sürükleyiciliği yani acaba ne çıkacak 
düşüncesi, kişileri normal bir yola sokuyor. 
Hastalıklarını en azından bir süre de olsa 
unutmalarına imkân veriyor. Bu konuda çok 
umutluyum. Tabi bu, böyle mucize bir ilaç, 
tek dozda hastalıkları tedavi eden bir şey 
gibi algılanmasın. Bir destek tedavisi olarak 
üstünde araştırmalar yapılır, raporlar tutulur, 
gözlem sonuçlarına bakılır. Güzel bir şey ise 
devam edilir, sonuçlar ahım şahım değilse, işe 
yaramadı denip bir kenara bırakılır. 

D.: Hat ve ebrunun yaygınlaşması için çok 
emek verdiniz, peki emeklerinizin karşılığını 
alabildiniz mi?
F.B.: Bir şeyin yaygınlaşması gerçekten gerekli 
midir? Yaygınlaştığında yozlaşma tehlikesi beni 
çok ürkütüyor. Yozlaşırsa işin aslını dümdüz 
eder ve ortadan kaldırır. Sonra işin edep 
tarafından mahrum olunduğu için “en kralı 
benim” zihniyetiyle herkes birbirine giriyorsa 
bu topluma kötü örnek teşkil eder. Sanatçılar 
birbirine girmemeli. Benim Kanada’dan 
Japonya’ya her coğrafyada öğrencim var. 
Oralarda bu işi devam ettiriyorlar. Lakin işin o 
gönül tarafını, efendilik, edep tarafını bir yere 
bırakırsak o işin tadı olmaz. Sanki son aylarda 
bir durulma yaşanmaya, bir elek yavaşça 
oynamaya başladı. Üstte kalanlar var, epey de 
alta dökülen var. Bir müddet sonra su gidip 
kum kalacak. Bu bir geçiş dönemi.

D.: Sizce günümüzde klasik sanatlar hak 
ettiği değeri buluyor mu? 
F.B.: Henüz değil, ama o yolda gidiyoruz. Bu 
röportaj aracılığıyla özellikle Cumhurbaşkanımız, 
Başbakanımız ve Dış İşleri Bakanımıza 
destekleri için çok teşekkür ve minnet borçlu 
olduğumuzu söylemek istiyorum. Onun dışında 
çeşitli vakıfların, sanat akademilerinin ve 
birtakım koleksiyoncuların da en azından ufak 
tefek maddi destekleri başladı. Bundan 10-
15 yıl öncesine göre fersah fersah ilerideyiz. 
Ama bulunduğumuz nokta yeterli değil. Eğer 
devletimiz sanat bizim milli bir politikamızdır 

Altın Lale

KÜLTÜR SANATKÜLTÜR
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düşüncesinde olursa bu iş yürür. Tabi ki elimizi 
açıp kimseden bağış, destek beklemiyoruz, 
yeter ki köstek gelmesin, kendi yağımızla 
kavrulup gidelim.

D.: Yurt dışında birçok şehir gezdiniz, peki en 
büyük ilgiyi nerelerde gördünüz?
F.B.: En çok Avrupa’da, Amerika’da ve 
Japonya’da destek gördüm. Japonya 
İmparatoru’nun başının ucunda iki tane ebrum 
asılı. Eski Amerikan Devlet Başkanı, Moskova 
Belediye Başkanı, her İslam ülkesinin Kralı 
veya lideri, hepsinde işlerimiz var. En önemli 
müzelerde eserlerimiz sergileniyor, ama ne 
yazık ki, bizzat ben bir sürü eser götürüp ebru 
bağışlamak istediğim halde, Topkapı Sarayı’nda 
eserim yok. Buna çok üzülüyorum.  

D.: UNESCO tarafından size layık görülen 
ödülden bahseder misiniz?
F.B.: 2010 yılında hakkımda yapılan bir 
belgesel UNESCO’ya sunuldu. UNESCO 
bu işe yaptığım hizmetlerden, çektiğimiz 
cefalardan ötürü Kültür Mirası Taşıyıcısı Unvanı 
ve Ödülü verdi. Böyle bir ödülün Türkiye’ye 
gelmesi beni gerçekten çok gururlandırdı. 
Daha düne kadar ismi bilinmeyen ve Avrupa’nın 
sahiplenmeye çalıştığı ebru sanatından 
Türkiye’ye ödül geliyor. Bu ebrunun bir Türk 
sanatı olduğunun patentidir. Karagözümüz 
neredeyse Yunanistan’a gidiyordu. Orhan 
Kurt isimli bir büyüğümüz ki kendisi en eski 
karagözcümüz, onun sayesinde karagözümüz 
kurtuldu. 

Ülkemize, insanımıza olan bir borç bu, 
kültürümüzün ve sanatımızın bir yerinden 
tutup sahip çıkmamız lazım. Ebru benim kendi 
sanatım değil, ülkemizin sanatı ve eğer temsil 
edeceksem 80 milyon insanın haysiyetini 
onurla temsil etmek gibi bir ciddiyetle bu işe 
girdim. Bunun semerelerini de gördük. Yurt 
dışında birçok yerde o onurla konuşmalar, 
TV programları, sergiler, sempozyumlar 
düzenledik. Oralardan Türkiye’ye gelen her 
teşekkür mektubu bizler için bir onur kaynağı 
oldu. 

D.: Bir yandan edebiyatla da ilgileniyorsunuz, 
çok sayıda şiiriniz var, bu yanınızdan da 
bahsedelim?
F.B.: 1976 yılından beri halk şiiri ve tasavvuf şiiri 
ile uğraşırım. 1-2 kitap çıkaracak kadar şiirim 
var, ama bunları bastırmayı hiç düşünmedim. 
Ayrıca şiirde de birçok insanın yetişmesine 
vesile olmuşumdur. 

D.: Hat ve ebruyla uğraşmak isteyenlere, 
gençlere tavsiye edecekleriniz nelerdir?
F.B.: Önce yaptıkları işi sevmelerini ve merak 
duymalarını, sonra da Hasan Çelebi hocamızın 
söylediği gibi günde 30 saat çalışmalarını 
tavsiye ederim. “Altı saati nereden bulacağız?” 
diye soranlara da yine Hasan Çelebi’nin 
cevabını iletmek isterim; “6 saati de yarınlardan 
borç alın, öyle çalışın”. Sanatta başka türlü 
zirveyi yakalamak mümkün değil. Kaldı ki 
günümüzde imkânlar çok iyi. İşin ustaları 
mevcut, konuyla ilgili çok sayıda neşriyat var 
ve internette oldukça bol bilgi yer alıyor. Sık sık 
yapılan sergiler, konferanslar, seminerler ve TV 
programları ise işin artı tarafları. 

Tavsiyem türü, makamı ne olursa olsun, 
ülkemizde her ferdin istisnasız en az bir sanatla 
uğraşması. Profesyonel olmaları zorunlu değil. 
Ama sanatın o ruhunu biraz alsınlar. İnsana ve 
tabiata bakıyorsunuz, ikisi de eşsiz birer sanat. 
Bir sanatın kucağında yaşayan diğer bir sanat 
şaheseri, yani tabiatta yaşayan insan, sanattan 
nasıl uzak kalır ben onu anlamış değilim. 
Herkese sanatı tavsiye ederim ve o sanattan 
gayeleri de her zaman “adam olmak” olmalı. 
“Adam olmak” ise iyi bir kul olmaktır.

Fuat Başar’a 
UNESCO
tarafından Kültür 
Mirası Taşıyıcısı 
Unvanı verildi.
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Kış Mevsiminin 
Bulunmaz Hazinesi 
Limon (Citrus limon L.) 

ok bilinen, tanınan, çok kullanılan, 
genellikle lezzet olarak kabul ettiğimiz 
limon eski tıbbın çok önemli ve etkili 

bir ilacıdır. Doğu dünyasından Avrupa’ya 
oradan da Amerika’ya tanıtılmış, ılıman tüm 
topraklarda yetiştirilir hale gelmiştir.

Citrus limon, Rutaceae familyasından Citrus 
türündendir. Turunçgiller veya narenciye diye 
adlandırdığımız çok önemli meyve ailesinin bir 
üyesidir. Turunç ve ağaç kavununun melezi 
olarak kabul edilir. Yapraklarını dökmeyen, her 
zaman yeşil, 3-6 metre yükseklikteki bu önemli 
ağaç sürekli çiçek açar. Çiçekleri 1-2 santim 
çapında, içi beyaz dışı açık pembedir. Bu ağacın 
sarı renkli elipsoid meyvesi olan limon, ağaçta 
çiçeği, olgunlaşan veya daha olgunlaşmamış 
meyveleri ile beraber görülür. Limonun ana 
vatanının neresi olduğu bilinmemektedir. İlk defa 
Kuzey Hindistan’ın Assam bölgesinde, Kuzey 

YÜZYILLI YÜZYILLIK İLAÇLAR

Burma ve Çin’de yetiştirildiği anlaşılmıştır. Büyük 
İskender’in doğuya seferi sırasında tanıdığı, 
Roma döneminde az da olsa İtalya topraklarına 
getirildiği yazılır. 

Limonun önemi ve geniş çaplı kullanımı 
İslam Medeniyeti’nin insanlığa armağanıdır. 
Tarih kayıtlarında MS 700 yıllarında İran, Irak 
ve Mısır’da tanındığı, Mısırlıların limonu ateş 
düşürücü, bağırsak problemlerinde ve her 
derde deva olarak kullandığı belirtilir. MS 1000 
tarihlerinden itibaren İslam tıp yazmalarında 
limon ilaç olarak görülür. Faydalarının anlaşıldığı 
o dönemlerde İslam bahçelerinin vazgeçilmez 
ağaçlarından bir olur. 

Akdeniz ülkeleri limonu 1150 tarihinden itibaren 
tanır. Avrupa’da ilk yetiştirme 15. yüzyılda 
Cenova’da gerçekleşir. Kristof Kolomb 1493 
yılında limon çekirdeklerini Amerika topraklarına 
götürür, aynı dönemde İspanya’da da 
yetiştirilmeye başlanmıştır. 

Türk Dünyası limonu çok eski tarihlerden itibaren 
tanımıştır. Orta Asya’da ilaç olarak tanınan 
ve yetiştirilen limon, Uygur tıp kitaplarında 
matulung diye geçer. Mançu sülalesi zamanında 
yazılmış olan “Beş Dilli Mançu Sözlüğü” 
içinde ise limonun Türkçe karşılığı “küşüne”dir. 
Babür’ün kitabında limon limu olarak geçerdi. 
Limu sözcüğünün Sanskritçeden geldiği, 
Sanskritçeden Farsçaya, sonra Arapçaya 
limûn, İtalyancaya limone olarak geçtiği öne 
sürülmektedir.

Limon meyvesinin ilaç olarak kullanımı, 
11. yüzyılda İbn-i Sina’nın Kanun adlı kitabından 
itibaren tüm İslam döneminin tıp kitaplarında yer 
alır. Bu bilgiler 14. yüzyıldan itibaren Osmanlı 
hekimlerinin kitaplarında da vardır. Bütün bu 
kitaplarda limonun kabuğu, kabuğundan çıkan 
yağ, yaprağı, içinin suyu ve çekirdekleri ilaç 
olarak kabul edilirdi. 

Limonun kokusu tedavide ön plandaydı. Limon 
çiçeği, limon yaprağı ve limon kabuğunun 
kokusu özellikle salgın hastalıklarda koruyucudur. 
Taun dedikleri öldürücü salgın hastalıklara 
yakalanmamak için limonu, çiçeğini devamlı 
koklamak gerekirdi. İbn-i Sina kabuğundan elde 
edilen yağın çiçeğinden daha etkili olduğunu 
yazmıştır. Ağız kokusunu gidermek için limon 
kabuğunun veya yaprağının çiğnenmesi çok 
tavsiye edilirdi. Kabuk çiğnendikten sonra 
yutulursa mideye kuvvet vermekte, hazma 
yardımcı olmaktadır. 

Prof. Dr. Ayten Altıntaş 
Cerrahpaşa Tıp Fakültesi / Tıp Tarihi Anabilim Dalı 
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Limon suyu ile yapılan macunlar ki bir çeşit 
limon reçelleridir, yiyeceklerin hazmedilmesine, 
midenin kuvvetlenmesine, karın ağrılarına 
çok faydalıdır. Özellikle limon macunlarının 
vücuttaki tıkanıklıkları açtığı, bu sebeple 
kullanılması gerektiğinin altı çizilir. Limon suyu 
ve şekerle yapılan limonata 10. yüzyıldan 
beri çok tavsiye edilen ilaçlardandır. İtalyanlar 
limonatayı Araplardan öğrenip tüm Avrupa’ya 
tanıtmıştır. Hastalıkları önleyici etkisinin yanı sıra 
ferahlatıcı, hazmettirici, sindirime yardımcı etkisi 
bilinmektedir. O zamanki deyimle “ıssı mideye, 
ıssı ciğere ve ıssı yüreğe fâ’ide” etmektedir. 

Osmanlı tıbbına göre limon suyu birçok cilt 
hastalığında iyileştiricidir. Kaşıntı, döküntü ve cilt 
lekelerinde tavsiye edilir. Baras gibi iyileşmesi zor 
cilt hastalıklarında limon suyu ile kükürt karıştırılıp 
sürülür. Limon kabuğundan çıkarılan yağın yüz 
felçlerinde kullanılması tavsiye edilir. Limon 
çekirdeği de ağaç kavunu, turunç çekirdeği 
gibi çok kullanılan bir ilaçtır. Zehirlenmelerde 
toz haline getirilmiş çekirdekler yenmelidir, 
çünkü “cümle zehirlerin zararlarını def eder” diye 
yazılmaktadır.

Bugünkü tıpta limon ilaç olarak yer almıyor. 
Limon asidi ve limonun içindeki C vitamini 
sentetik olarak yapılıyor ve çok miktarda 
tüketiliyor. Limon artık sadece gıda olarak ve 
kabuğunun yağı koku sanayisinde kullanılıyor. 
100 gram limon suyunda 5-6 gram gibi yüksek 
oranda limon asidi (sitrik asit) ve 53 mg C 
vitamini var. Ayrıca 2,5 gram şeker, 1,1 gram 
protein içeriyor. Thiamin, Riboflavin, Niacin 
ve Pantothenic Asit, Folate gibi B vitaminleri, 
Kalsiyum, Demir, Magnezyum, Fosfor, 
Potasyum ve Çinko gibi önemli minerallere 
sahip.

Bugün Hint ve Çin’de uygulanan geleneksel 
tıpta, Avrupa’da uygulanan tamamlayıcı tıpta 
limon önemli bir ilaç. Anjin, damar sertliği, ağız 
içi iltihapları, bitkinlik, böcek sokması, burun 
kanaması, dış kulak ağrısı, tırnak güçlendirme, 
grip, iştahsızlık, kan dolaşımını güçlendirme, 
kolesterol düşürme, mide bulantısı, salgın 
hastalıklar, sebore ve sindirim bozukluğunda 
kullanılması tavsiye ediliyor. Ayrıca antiseptik 
etkisi, ateş düşürücü, kan dindirici, kolesterol 
düşürücü etkisi bilimsel araştırmalarla ispat 
edilmiş durumda. Araştırmalar limon suyunun 
kolera bakterilerini öldürdüğünü gösteriyor. 2 
gram limon suyunun 100 gram sudaki kolera 
mikroplarını 30 dakika içinde tamamen yok ettiği 
rapor ediliyor.

Eterik yağı, genelde limon kabuklarının soğuk 
sıkılması ile elde ediliyor. Bu yağ aromaterapide 
çok önemli. Limon yağının bakteri ve mantarları 
öldürdüğü, apselere, arpacığa, derideki iltihaplı 
sivilcelere iyi geldiği bildiriliyor. Ayrıca idrar yolları 
iltihaplarına, enfeksiyonlu artrite ve kalp kasları 
iltihaplarına neden olan stafilakokların limon 
yağıyla temas ettikten 5 dakika sonra öldükleri ve 
akciğer, beyin zarı, orta kulak, karın zarı iltihabına 
neden olan pnömokokların limon yağı ile 3 saat 
içinde öldüğü rapor edilmiştir. Yalnız limon yağı 
ciltte kullanılıp güneşe çıkılırsa siyah lekelere 
sebep olmaktadır. Haricen kullanılan losyonlarda 
limon yağı varsa dikkat edilmelidir. Son senelerde 
limon yağı, toksik olmayan böcek kaçırıcı, 
insektisit etkisi sebebiyle birçok preparatta 
kullanılmaktadır. 

Ülkemizde Doğu Karadeniz, Akdeniz ve Ege 
bölgelerinde bolca yetiştirilen limon, şimdilerde 
“Çaya çorbaya limon” olarak anılsa da önemini 
bilenler tarafından başucu ilacı olarak kullanılıyor. 
Bilenler tarafından; “İştah açar, hazmı kolaylaştırır, 
mikropları öldürür, gribe şifalıdır, vücuda ferahlık 
verir, kanı temizler, romatizma ağrılarına iyi gelir. 
İshali keser, idrar söktürür, böbrek ve mesane 
kumlarının dökülmesine yardım eder, idrar 
yollarını temizler, vücuttaki zehirleri dışarı atar, 
iskorbüte iyi gelir, kalbe kuvvet verir, yüzdeki 
sivilcelere sürülse tedavi eder” gibi denenmiş 
pek çok reçete uygulanır. 

Önemini unuttuğumuz ama geleneksel olarak 
kullanmaya devam ettiğimiz bu masum 
meyve akıllı ev kadınlarının hâlâ başucunda 
bulundurdukları her derde deva ilaçlardan. Ayrıca 
güzelleşmek için kullanılan gizli kozmetiklerdendir. 
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Tarihin Süzgecinde 
Mutfak Kültürümüz 

anak Çömlekli Dönem / Geç 
Neolitik (MÖ 6000 - 5500): Gıda 
depolama ve evcil hayvanlar… Kilden 

çanak çömlek yapımı insanlık için önemli bir 
aşamadır. Çağdaş insanın düşünemeyeceği 
deneme-yanılma yöntemleri sonucu doğru kil 
cinsi bulundu. Biçimlendirme yolları ve kızgın 
güneşte kurutma, doğru ısıda fırında pişirme, 
sıvıyı sızdırmaz duruma getirme (sır) denendi. 

İnsanoğlunun yeteneğinin yarattığı bu uygarlık 
aşaması, sıvıların taşınıp depolanmasını, katı 
yiyeceklerin ayrı kaplarda biriktirilip saklanmasını 
sağladı. Elbette pişirme için de önemli bir 
aşamaydı bu. Yemek pişirmede devrim yaratan 
bu ilk çanak çömlekler, dünyanın birçok yerinde 
ve Anadolu’da özel yemeklerin pişirilmesinde 
bugün de kullanılıyor. Güveçler, testiler, “kiremit” 
diye adlandırılan sırsız seramik tepsiler, içlerinde 
pişirilen yemeğe ad veriyor; patlıcan güveç, testi 
kebabı, kiremitte köfte, kiremitte balık vb.

Tahıl üretimi ve depolaması bu çağda 
gerçekleşti. Bu dönemin en tipik yerleşim yeri 
Konya Ovası’ndaki Çatalhöyük’tür. Çatalhöyük’ü, 
tarih sırasına göre Burdur il merkezinin 25 km 
güneybatısındaki Hacılar, yine Burdur il 
merkezinin 15 km batısında bulunan Kuruçay, 
Bursa’nın Orhangazi ilçesinin 1,5 km güneyinde 
yer alan Ilıpınar izler.

Bu dört yerleşim yerinden Çatalhöyük ve 
Hacılar’da, yeme içme kültürü açısından, benzer 
evrelerin yaşanmış olduğu anlaşılmaktadır. 
Evcilleştirilen hayvan sıralaması; koyun, keçi, 
köpek, domuz biçimindedir. En son evcilleştirilen 
hayvan sığırdır. Sığırın daha çok gücünden 
yararlanıldığı saptanmıştır. 

Tarım hızla gelişmiştir, buğday, arpa, mercimek, 
bezelye ve bakla üretimi yapılmaktadır. 
Taneler tokmakla dövülmekte ya da öğütme 
taşlarında kabuklarından ayrılmakta, ezilmekte, 
öğütülmektedir. 

Kuruçay yakınında tarım yapılmaya uygun toprak
olmadığından, burada yaşayanlar, avcılık, 
hayvancılık ve hayvansal ürünlerin satımı-değişimi 
(ticaret) ile geçiniyordu. Ilıpınar’da ise sığır, koyun, 
keçi ve domuz yetiştirildiğini, avcılığınsa çok az 
yapıldığını bulgulardan öğreniyoruz. 

Bakır Taş Çağı / Kalkolitik (MÖ 5500 - 3000): 
Taş yerine bakır… Bu çağın özelliği ve 
önemi, taş aletlerin yerini bakırdan yapılan 
aletlerin almasıdır. Bakır, dövülerek kolayca 
biçimlendirilebilen bir madendir. Bu özelliği, 
doğadaki saf filizlerinin ilk işlenen maden 
oluşunu sağlamıştır. Bir madenin ateşte 
işlenmesi, ateşin denetim altına alınabilmesi 
kadar yeterli sıcaklığın sağlanabilmesini de 
gerektirir. Bakır demirden daha az sıcaklıkta 
işlenebilir. 

Bu çağa ait önemli yerleşim yerleri; Malatya 
il merkezinin 24 km kuzeydoğusunda 
İmamlı Köyü ile Adagören Köyü arasındaki 
Değirmendere (Karakaya Barajı’nın suları altında 
kaldı), Urfa ilindeki Hassek Höyük (Atatürk 
Barajı’nın suları altında kaldı), Samsun’un Bafra 
ilçesinin 7 km kuzeydoğusundaki İkiztepe’dir. 

Bu dönemde arpa, buğday tarımı yapıldığı, 
köpek, koyun, keçi, sığır, eşek beslendiği, 
ticaret kervanlarında ilk kez evcilleştirilmiş at 
kullanıldığı buluntulardan saptanmaktadır. 
Dönemin önemli bir özelliği de çivi yazısının 
atası sayılan ilk işaretlerin Uruk’ta (Sümer 
şehri, bugün Irak’ta) görülmesidir. Bu işaretler, 
hırsızlığa karşı fıçı kapaklarında, depo 
kapılarında bir tür mühür olarak kullanılıyordu. 
Bunun için ıslak kille sıvanan kapı ve kapakların 
üzerinden üstüne belli işaretler kazılmış bir 
silindir geçiriliyordu. 

Tunç Çağları (MÖ 3000 - 1200): Kentleşme… 
Bakır ve kalay filizlerinin odunkömürü ateşinde 
eritilip arıtılarak birleştirilmesiyle tunç bulundu. 
Bu alışım, kendisini oluşturan her iki madenin 
olumlu yanlarını taşıyordu. Hem aletlerin hem 
de kazan gibi kapların yapımında kullanılmaya 
başlandı. İlerleyen maden işleme teknolojisi, 
gelişen çömlekçilik, bir başka adlandırmayla 
seramikçilik, ticareti de arttırdı. Bu durum 
ekonomiyi düzeltti. Topluluklar giderek 
zenginleşti. Zenginlik de, kendini koruyabilecek 
taş duvarları (surlar), sarayları, erzak depoları 
ve tapınakları olan yeni şehirlerin doğmasını 
hazırladı. 

Toplum yapısı da değişti, egemenlik toprak 
sahiplerinden beylere, krallara geçmeye 
başladı. Bu egemenler, yeni teknolojinin yarattığı 
gelişmiş silahlarla donatılmış koruyucular 
besliyorlardı. Başlangıçta hırsızlıkları önlemek 
için bulunmuş işaretler, bir tür yazı niteliği 
kazanıp köle ve mal listeleri hazırlanması için de 
kullanılarak gelişmesini sürdürdü. 

C
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Bu dönemin en görkemli yerleşimi 
Çanakkale’deki Troya’dır. Onu İzmir’e yakın 
Limantepe izler. Dönemin önemli yerleşim 
yerlerinden bir diğeriyse Eskişehir Ovası’ndaki 
Demircihöyük’tür. Demircihöyük’ü izleyen 
yerleşimleri şöyle sıralayabiliriz; Yozgat’ın Sorgun 
ilçesindeki Alişar, Çorum’un Alaca ilçesindeki 
Alacahöyük, Elazığ’ın Baskil ilçesindeki 
İmikuşağı, Kayseri yakınlarındaki Kültepe. Bu 
dönemin sonlarının en olağanüstü yerleşim 
örneğiyse Hititlerin başkenti Hattuşa’dır.

Bu dönemle ilgili buluntular açıklayıcı olduğu 
kadar ilginçtir. Her katmanı ayrı bir döneme 
tarihlenen, 9 katlı Troya kalıntılarının ikinci 
katında bulunan tunç alet ve eşyaların yanı 
sıra, altın, gümüş ve elektron gibi değerli 
madenlerden yapılmış süs eşyası ve kaplar da 
vardır. Buluntular arasındaki bir altın olta iğnesi, 
olta balıkçılığına geçildiğini de göstermektedir. 

Troya’nın ikinci katındaki buluntular, çömlekçi 
çarkının kullanılmaya başlandığını kanıtlar. 
Bulunan çanak çömlek arasında testiler, 
büyük amforalar ve iki dikey kulplu kupalar 
dikkati çeker. Amforalar, şarap, zeytinyağı 
gibi maddelerin gemilerde taşınması için 
yapıldığından, bu maddelerin dış alım-
satımlarının gerçekleştiği de anlaşılmaktadır. 

Kültepe kazılarında bulunan konutlar arasında 
doğrudan sokağa açılan küçük depoları olan 
dükkanlar saptanmıştır. Bu dükkanlardan 
kimilerinin, varlığı ilk yazılı belgeler sayılan 
tabletlerden saptanan aşhane, lokanta benzeri 
yerler olduğu düşünülmektedir. Bu mekanlarda 
iki ocak ve tandırın bulunması, kalıntıları bulunan 
çanak çömleğin bir ailenin ihtiyacından çok fazla 
oluşu bu varsayımı desteklemektedir. 

Boğazköy tabletlerinin incelenmesi sonucunda 
Hititler zamanında Anadolu’da bahçe ve tarla 
tarımıyla ilgili kayıtlar bulunmuştur. Bu kayıtlara 
göre o dönemde yetiştirilen bitkiler ve meyveler 
şunlardır; susam, incir, üzüm, zeytin, elma, 
kayısı, armut, nar, ceviz, fındık, antepfıstığı, 
badem, buğday, arpa, ayçiçeği, haşhaş, 
fasulye, bezelye, sarımsak, soğan, pancar, 
mercimek, bakla, safran, pırasa, kimyon, 
dereotu, kişniş, tere. Tabletlerdeki metinlerden 
çözümlenebildiği kadarıyla Hititlerde yapılan 
ekmekler çok çeşitliydi. Buğday ve arpa 
ekmekleri yanında, susamlı ekmek, elmalı 
ekmek, fasulyeli ekmek yapılıyordu. MÖ 1600 
civarında Hitit Kralı Hattuşili kendinden sonraki 
kral olarak torunu Murussili’yi atadığını bildirdiği 

vasiyetnamesini, halkına şöyle seslenerek 
bağlar: “Tanrılara boyun eğerek hizmet 
edeceksiniz. Ekmek ve şarap, etli çorba ve 
bulgur verdikleri törenlere katılınız.” 

Hattuşili’nin bu vasiyeti ilettiği ve tabletlere 
kazıttığı yer, Hitit döneminde Kussara diye 
adlandırılan şehirdir. Bu şehrin kalıntıları bugün 
Erzincan’ı Erzurum’a bağlayan yol üzerinde 
bir yerde olmalıdır. Aynı yerde bugün de etli 
çorba (düğün çorbası), bulgur pilavı ve ekmek 
yiyebilirsiniz. 

Bu yazı, Deniz Gürsoy’un; “Tarihin Süzgecinde Mutfak 

Kültürümüz” adlı kitabından, yazarın izniyle alınmıştır”.

Malzemeler: 200 gr yoğurt, iki çorba kaşığı un, 
dört bardak su, 250 gr kuşbaşı koyun eti ya da 
kuzu gerdanı, üç çorba kaşığı tereyağı, bir çay 
kaşığı kırmızı toz ya da pul biber. 

Yapılışı: Bir kapta etler, yüzeylerini iki parmak 
geçinceye kadar su konarak haşlanır. Ara 
sıra yüzeyde biriken köpükler alınır. Etin 
haşlanmasına yakın bir başka kapta un, iki 
çorba kaşığı yağda pembeleşmeden kavrulur, 
üzerine yoğurt eklenip çırpılır. Muhallebi 
kıvamına gelene kadar karıştırılarak pişirilir. 
Etin haşlanma işlemi bittiğinde, haşlama 
suyu unlu karışımın olduğu kaba yavaş yavaş 
eklenerek harca yedirilir. Bu işlem sırasında 
çorba karıştırılmaya devam edilir. Haşlanan 
kuzu gerdanıysa kemiklerinden ayrılıp didiklenir. 
Kuşbaşı etler daha ufak parçalar halinde kesilir. 
Çorbaya eklenerek hepsi birden 15 dakika 
daha pişirilir. Servise sunmak için kâselere 
bölünür. Küçük bir kapta bir çorba kaşığı 
tereyağı kızdırılır, kırmızıbiber katılıp karıştırılır. 
Kâselerdeki çorbaların üzerlerine kırmızıbiberli 
yağ gezdirilerek servis yapılır.

DÜĞÜN ÇORBASI



Rüyalar 
eden rüya görürüz? Rüyalar 
nasıl oluşur? Rüya görmek iyi 
midir? Rüyalar nasıl yorumlanır? 

Konu “rüyalar” olunca daha pek çok soru 
gelebilir aklımıza... Rüya konusunda bilimsel 
açıdan elimizde yeteri kadar veri yok. Ama 
bildiklerimiz arasında rüyaların daha çok, 
“Rapid-Eye-Movement” denilen derin uyku 
sürecinden sonraki hızlı göz hareketinin 
oluştuğu, uykunun REM evresinde görüldüğü. 
Bu bilginin tohumları da yüz yıl önce Avrupa’da 
atılmıştı. Rüyaların retina iritasyonuna bağlı 
olabileceğini yazan araştırmacılar vardı. (Ladd, 
G.T., 1892) 

Rüyalar ne işe yarar, bize ne anlatır? 
Beynin anıları arşivlediğini biliyorduk ama anılara 
paralel yaşanmış duyguların da belleğimizde 
kayıtlı olduğunu 1950’lerden önce bilmiyorduk. 
Kanadalı beyin cerrahı Wilder Penfield, lokal 
anestezi altında epileptik hastalara yaptığı 
ameliyat sırasında, bazı hastaların beynin belli 
bir bölgesinin uyarılmasıyla geçmiş bir olayı 
hatırlarken, o olaya eşlik etmiş olan duyguları 

PSİKOLO PSİKOLOJİ

da hatırladıklarını gözlemledi. Bu demektir ki, 
sadece olaylar değil tüm yaşanmış duygular da 
belleğimizde kayıtlı. İyi bir uykuda REM dönemi 
belki de biriken duygu tortularının rüyalar yoluyla 
boşalımına yardımcı oluyor.

Rüyalarla ilgili fizyolojik araştırmaların önemini 
azımsamayan ama bu açıklamalarla yetinmeyen 
iki dev isim var psikolojide. Psikanalizin öncüleri 
Sigmund Freud (1856-1939) ve Carl Gustav 
Jung (1875-1961). 

Freud, nevrozu çocukluğun çözümlenmemiş 
cinsel dürtülerine ve suçluluk duygusuna bağlar. 
Bu açıdan bakıldığında rüyalar bastırılmış dürtü 
ve duygularımızın deşarjı, iç çatışmalarımızın 
çözüm arayışları, bilinç ve bilinçdışı isteklerimizin 
(wish fulfillment) örtülü ifadesidir. Rüyayı uykunun 
bozguncusu değil uykunun koruyucusu olarak 
görür Freud. 

Rüyaların psikanalizde özel bir yeri vardır. 
Freud, her kişinin rüyasının kendine özel anlam 
taşıdığını söylese de hem kendi hem hastalarının 
rüyalarındaki pek çok simgeye cinsel ağırlıklı 
anlam yükler. Yılan, kravat, dik duran hemen 
hemen her nesne erkeği; kutu, çanta, yaylalar, 
ovalar kadını simgeler. Tabii ki Freud simgelerin 
ötesine geçer ve rüyanın getirdiği örtülü öykünün 
açılımını analist ilişkisinde en usta şekilde işler. 
(Freud, S., The Interpretation of Dreams, 1978, 
New York; Penguin Books)  

Jung ise, rüyaları kişiliğimizin arayışları, bir 
büyüme, sorgulama, dişi-erkek, olumlu-olumsuz 
değişik yönlerimizle yüzleşme olarak görür. 
İnsanın evriminde geçmişinden getirdiği “kolektif 
bilinçaltı” ve gizli bellek kalıntıları olduğunu 
savunur. İçgüdüsel olarak taşıdığımız asırlar 
öncesinden gelen bu motif ve imajlara Jung 
“arketip” der. Bunlar kişisel ve kültürel özelliklerle 
şekil bulan, evrensel formlardır. Bu nedenle 
rüyalarımızda ortak ilkel semboller de yer alır. 
Mitler kuşaktan kuşağa aktarılmış sembollerin 
prototipidir.

Yine Jung’a göre, rüya süreci bilinçdışının 
bilincimizle haberleşmesidir. Bunun için rüya 
sembolleri rüyayı görene aittir ve o kişi için 
özel anlam taşır. Jung’un kendisi 80,000 rüya 
analizi yapmış biri olarak (ki bu sayı içinde 
kendi zengin dünyasının rüyaları da olduğunu 
düşünüyorum) rüya analizi yapan psikiyatristleri 
bu konuda dikkatli olmaya çağırır. (Jung, C., G., 
Man and His Symbols, 1977, New York; Dell 
Publishing. Memories, Dreams, Reflections, 
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1982, New York; Random House. Anılar, Düşler, 
Düşünceler, 2013, İstanbul; Can Sanat Yayınları) 

Üç tür rüyadan söz etmek mümkündür. Birincisi 
güncel rüyalar, ikincisi analitik rüyalar, üçüncüsü 
ise telepatik rüyalar. Birincisi, gün içinde 
gördüğümüz, duyduğumuz olayların etkisinde 
gördüğümüz rüyalardır. Bu nedenle akşam 
yatmadan önce düşündüklerimiz, izlediğimiz 
haberler veya bir film, rüya içeriğini etkileyebilir. 
O gün veya daha önce sokakta gördüğümüz 
ama farkında olmadığımız, bilinç eşiğinin altında 
algılamış olduğumuz yabancılar, rüyalarımızda rol 
alabilirler. 

Fiziksel durumumuz, bedenimizin yatakta yeteri 
kadar rahat olup olmadığı, susuzluğumuzu 
gidermeden yatmışsak, uykuda üşümüşsek, 

bu gibi durumlar da gece gördüğümüz rüyayı 
etkileyecektir. Her ne kadar rüyalar güncel 
olayların ve bedenimizin etkisinde bilinçdışı 
kurgulanmış olsalar da güncel diye üstünde 
durmadığımız pek çok rüya bilinçaltının tortularını 
taşır. Eski evler, eski eşyalar, eski sokaklar, 
trenler geçmişe ait simgelerdir ve pek çok 
güncel rüyanın sahnesinde rol alırlar. 

İkinci tür analitik rüyalar, korkularımızı, 
endişelerimizi, öfke ve umutlarımızı bize 
sembollerle getiren rüyalardır. Kapalı kalmış 
travmalar, duygu ve düşünce çatışmalarının 
çözüm arayışları, terk edilme-kaybetme 
korkuları, kapalı duygu ve dürtüler, bu rüyalarda 
sahne bulur. Rüyalarda önemli bir toplantıya 
yetişememek, uçak kaçırmak, bir şeyleri arkada 
unutmak, bir meydanda kaybolmak bilinçdışı 
yaşadığımız kaygıları dile getiren örneklerdendir. 
Üçüncüsü, telepatik rüyalardır. Bilimsel anlam 
yüklemenin zor olduğu, sezgiye dayalı bu 
rüyalar, daha az görülen rüyalardır. 

Bazı rüyalar karanlık, sisli, bazıları aydınlık, 
hatta renkli olur. Kimi rüyada seyirci, kimi 
rüyada başrolde, kimisinde farklı rollerde ve 
yaşlarda oluruz. Kimi rüyalar (lucid dreams) 
akıcı, net, rejisörlüğünü yaptığımız bir film gibi, 
durdurabildiğimiz, istediğimizde sahne değişikliği 
yapabildiğimiz rüyalardır. 

Rüya görmek ve hatırlamak istiyorsanız 
yatmadan önce başucunuza kalem-kâğıt 
koymayı, sabah kalkınca not etmeyi deneyin. 
Bir araştırmada “Ben rüya görmem” diyenlerin 
de bu şekilde rüya gördükleri saptanmış… 

Rüyalarla ilgili yazımıza, tekrarlanan rüya kavramı 
ve danışanlarımdan örneklerle, sonraki sayıda 
devam edeceğiz.

Üstte:
Sigmund Freud

Altta:
Carl Gustav Jung
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2013 Yılında 
Sermaye Piyasamız 
ve 2014’e Bakış 

üzenlemeler ve Altyapı
2013 yılı Türk sermaye piyasalarında 
düzenlemeler açısından önemli 

bir dönüm noktası oldu. Uzun zamandır 
yürürlükte olan 2499 sayılı Sermaye Piyasası 
Kanunu, 2012’nin son günlerinde yerini, 
başlıca referans noktası Avrupa Birliği 
düzenlemeleri olan, 6362 sayılı Kanun’a 
bıraktı. Bu Kanun pek çok alanda devrim 
niteliğinde düzenlemeler getirdi. 

Yeni Kanun, sermaye piyasası araçlarının halka 
arz ve ihracında kayda alma yönteminin terk 
edilmesi ve izahname onaylanması yönteminin 
benimsenmesi, kamuyu aydınlatmada 
sorumlulukların genişletilmesi, yatırım 
faaliyetlerinin kapsamının yeniden tanımlanması, 
kolektif yatırım kuruluşlarına ilişkin yapısal 
düzenlemeler, takas ve saklama altyapısı, ceza 
hükümleri vb. pek çok alanda yeni düzenlemeler 
içeriyor. Sermaye piyasalarının düzenleyici 
otoritesi olan Sermaye Piyasası Kurulu, 2013 
yılında çalışmalarını ikincil düzenlemeleri hayata 

geçirmek üzerine yoğunlaştırdı. Özellikle 
halka açık şirketleri ilgilendiren pek çok ikincil 
düzenleme yürürlüğe girerken, bir kısmı da taslak 
olarak taraflar arası görüş alışverişine açıldı.

2014 yılında düzenleme ayağında, yürürlüğe 
girmesi ertelenen bazı düzenlemeler yürürlüğe 
girerken, yeni düzenlemeler yapılmaya devam 
edilecek gibi gözüküyor. 2012 ve 2013 yıllarında 
iki büyük yeni düzenlemeye, yeni Türk Ticaret 
Kanunu’na ve yeni Sermaye Piyasası Kanunu’na 
adaptasyon konusunda halka açık şirketler ve 
sermaye piyasası kurumları tarafından yürütülen 
çalışmalar 2014’te azalarak da olsa devam 
edecek.

2013 yılında sermaye piyasaları alanında göze 
çarpan bir diğer gelişme kamu kurumu niteliği 
taşıyan, eski adıyla “İstanbul Menkul Kıymetler 
Borsası’nın”, İzmir Vadeli İşlemler ve Opsiyon 
Borsası ile İstanbul Altın Borsası’nı bünyesine 
katarak “Borsa İstanbul” adıyla bir anonim şirkete 
dönüşmesiydi. Bu dönüşümün, 2016 yılında 
Borsa İstanbul paylarının önemli bir kısmının 
halka arzıyla tamamlanacağı da ifade edildi. 
Diğer taraftan Borsa İstanbul işlem sistemini 
değiştirmek ve daha yüksek teknolojiye sahip bir 
altyapıya kavuşmak amacıyla, NADAQ borsası 
ile stratejik ortaklık görüşmelerine başladığını 
da 2013 yılı içinde kamuoyuna duyurdu. 2014 
yılında bu stratejik ortaklığın ana hatlarının 
belirginleşmesi bekleniyor.

Birincil Piyasalar
Düzenleyici otorite ve altyapı tarafında bu 
gelişmeler yaşanırken, piyasalar açısından yıl 
önemli birincil ve ikincil halka arzlara sahne 
oldu. Yılın ilk dokuz ayında gerçekleşen halka 
arzlarda 1,2 milyar TL’den fazla kaynak şirketlere 
aktarılırken, yılın son aylarında Özelleştirme 
İdaresi tarafından yapılan ikincil halka arz ile bu 
rakam 5 milyar TL’ye yaklaştı. 

Uzun yılların yüksek enflasyon, bütçe açığı ve 
yüksek reel faiz politikalarından kaynaklanan 
kamu baskısının azalması ile yeşermeye 
başlayan borçlanma araçları piyasası, 2013 
yılında piyasa değeri olarak %50 civarında 
büyüdü. Ayrıca pek çok banka ve şirket, yurt 
dışı piyasalardan sermaye piyasası araçları ihracı 
yoluyla borçlandı.

2014 yılında gerek pay piyasası, gerekse 
borçlanma araçları piyasasında yeni ihraç ve 
halka arz beklentileri yüksek. Özellikle kamunun 
altyapı yatırımlarını halka arzlarla finanse etme 

Aslı Günel 
Selçuk Ecza Deposu Tic. ve San. A.Ş.
Yatırımcı İlişkileri & Sermaye Piyasaları Koordinatörü
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yönündeki iradesinin birincil piyasayı 2014 
yılında da hareketli tutması şaşırtıcı olmaz.

Faiz, Kurlar ve BİST 100
2012 Kasım ayı itibarıyla derecelendirme 
kuruluşu Fitch’in ülkemizi yatırım yapılabilir 
seviyeye yükseltmesiyle başlayan olumlu 
görünüm, Mayıs 2013’te Moody’s’ten gelen 
ikinci not artışıyla birlikte 2013 yılının ilk altı ayına 
damgasını vururken; ikinci altı ay faizler, borsa 
endeksi ve kurlar açısından ilkinden tamamen 
farklı şekilde gerçekleşti. 

Yıla %6 seviyelerinde başlayan gösterge faiz, 
Mayıs ayında %4,5’lere kadar geriledi. Aynı 
dönemde BİST 100 endeksi 90 binli seviyeleri 
yakalarken, kurlar ilk altı ayda dengeli bir seyir 
izledi.

Haziran ayına gelindiğinde, not artışı 
beklentilerine ilişkin kar realizasyonları ile 
birlikte, iki önemli olay piyasaları etkiledi. İlk 
olarak ülkemizde yaşanan sosyal protestolar 
ile birlikte tarihi dip seviyeleri gören gösterge 
faiz yükselmeye, borsa endeksi gerilemeye ve 
Türk lirası değer kaybetmeye başladı. Ancak 
asıl etkiyi, ABD Merkez Bankası FED’in aylık 85 
milyar dolarlık tahvil alım programını değiştireceği 
yönündeki planını açıklaması yarattı. Bu 
açıklama, dünya üzerinde uzunca dönemdir 
yaşanan parasal bolluğun sona ereceğine işaret 
ettiğinden, pek çok gelişmekte olan ülke ile 
birlikte ülkemiz sermaye piyasalarını da çok ciddi 
biçimde etkiledi ve volatiliteyi arttırdı. Gösterge 
faiz tekrar %10’ları aştı, borsa endeksi 64 binlere 
kadar geriledi ve Türk lirası, gelişmekte olan 
ülke paraları karşısında zaman zaman yılbaşına 
göre %20’leri aşan değer kayıpları yaşadı. 
Borsa işlem hacmi düştü, hisse senetlerinde 
%66’lar civarında olan yabancı payı %63’lere 
geriledi. 2013 yılının son aylarında, değişikliğin 

en azından bir çeyrek ertelendiği yönündeki 
beklenti, faiz, döviz ve borsa endeksi tarafında 
bir miktar düzelme yarattıysa da ülke ekonomisi 
ve paralelinde sermaye piyasalarının 2014’ün ilk 
aylarında gerçekleşmesi beklenen değişikliğe 
karşı hazırlıklı olması şart gibi görünüyor. 

Genel Görünüm
Esasen ABD ekonomisindeki düzelme ve Avro 
bölgesinin krizden çıktığı yönündeki verilere 
rağmen, özellikle gelişmekte olan piyasaların 
yaşaması muhtemel sıkıntılar, 2014 yılının global 
ekonomi ve ülkemiz açısından zor bir yıl olacağı 
izlenimini kuvvetlendiriyor. 

Ekonomi yönetimi tarafından 2014-2016 
dönemine ilişkin Orta Vadeli Program’ın temel 
önceliklerinin cari açığı azaltmak, yurt içi 
tasarrufları arttırmak, mevcut kaynakları üretken 
alanlara yönlendirmek, ekonominin verimlilik 
düzeyini yükseltmek, enflasyonu düşürmek, 
kamu maliyesinde güçlü duruşu sürdürmek, 
büyüme ve istihdamı arttırmak olduğu ifade 
ediliyor. Bu hedeflere uygun politikalar 
yürütülmesi, orta vadede ülkemiz sermaye 
piyasalarını da olumlu etkileyecektir. 

2013 yılı ülkemiz sermaye piyasaları için gerek 
düzenlemeler ve altyapı değişiklikleri açısından, 
gerekse piyasa göstergeleri açısından oldukça 
hareketli bir yıl oldu. Sermaye piyasamızın 
bir yandan yeni düzenlemeler ve yapısal 
değişiklikler ile orta ve uzun dönemde daha 
güçlü bir yasal ve teknik altyapıya kavuşacağı 
yönündeki izlenim kuvvetlenirken, diğer yanda 
yatırım tarafında risk algısı bir miktar arttı. 2014 
yılının sermaye piyasaları açısından, 2013’e 
kıyasla daha verimli bir yıl olmasını, ülkemizin, 
ekonomideki büyüme ve yeni halka arzlar ile 
birlikte gelişmekte olan ülkeler arasında iyi bir 
performans göstermesini umuyoruz.
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ivas, tarihi İpek Yolu güzergâhlarının 
kesiştiği noktada konumlanmış, 
ünlü Kral Yolu’nun topraklarından 

geçtiği buram buram tarih kokan bir ilimizdir. 
Kent merkezi ve ilçelerde yükselen tarihi 
yapıları ve kendine has doğal güzellikleri ile 
Sivas, ziyaretçilerine sıra dışı bir serüven vaat 
etmektedir.

Yörede yapılan kazılarda saptanan bulgular, 
kente Neolitik Dönemden başlayarak yerleşildiği 
yolundaki savları güçlendirmektedir. Bölgede 
Kalkolitik Dönem ve İlk Tunç Çağ yerleşmelerinin 
varlığı ise bu dönemlerden kalma çanak-çömlek,
ev ve kent kalıntılarıyla kesinleşmiştir. Maltepe 
Höyüğü kazıları, yörede ilk yerleşmenin 
MÖ 2600’lerde başlayıp MÖ 2000’lere kadar 
sürdüğünü göstermektedir.

Sivas’ın yazılı tarihi MÖ 2000’in ortalarında 
Hititlerle başlamaktadır. Hitit Devleti yıkılınca bir 
süre Geç Hitit Prenslikleri’nin egemenliğinde 
kalan Sivas, MÖ VII. yüzyılda Asur Krallığı 
topraklarına katıldı. MÖ 695’te Asur egemenliği 
sarsılınca, oluşan siyasal boşluğu Medler 
doldurdu. Med Devleti’ni yıkan Persler, yöreyi ele 
geçirip Kapadokya Satraplığı’na bağladı. 

İskender döneminde Sivas, Makedonya 
yönetimine girdi. Ancak kötü yönetim nedeniyle 
halk ayaklandı. Ayaklanma I. Ariarates’in kral ilan 
edilip, Sivas’ı içine alan Kapadokya Krallığı’nın 
kurulmasına dek sürdü. Makedonya toprakları 
ortasında bağımsız bir krallığın varlığından 
rahatsız olan İskender’in komutanlarından 
Perdikkas, MÖ 322’de Kapadokya güçlerini 
mağlup etti ve Sivas’ın yönetimini Evmenes’e 
bıraktı. 

Yöre MÖ 312’de yeniden kurulan Kapadokya 
Krallığı’na bağlandı. MÖ 220’lerden sonra 
Roma İmparatorluğu ile yakın ilişkiye giren krallık, 
zamanla Roma’nın Pontos’a karşı kullandığı 
bir silah durumuna geldi. MÖ 100’lerde 
bağımsızlığını yitiren Kapadokya Krallığı, 
MÖ 17’de kesin olarak Roma İmparatorluğu’na 
bağlandı. 

Sivas, 395’te Doğu Roma İmparatorluğu’na 
ayrılan topraklar içinde yer aldı. 

ArmeniakonTheması’na dahil olan Sivas, uzun 
süre Sasanlı akınlarından etkilenmiş, X. yüzyıldan 
sonra da merkezi yönetimin güçlendirilmesi 
amacıyla kurulan Sebasteia (Sivas) Theması’na 
bağlanmıştır. 

1059’da Türkmenler ve 1064’te Selçuklu 
Şehzadesi Elbasan, yörede kısa süreli etkinlik 
sağladılarsa da, bölgenin Türk egemenliğine 
girmesi 1071’den sonra gerçekleşti. Kısa 
süre Selçuklu etkinliğinde kalan Sivas’ta 
1075’te Danişmentli Beyliği kuruldu. Anadolu 
Selçukluları’nı yeniden birleştiren I. Mesud, 
1152’de Sivas’ı ele geçirdi. Sürekli el değiştiren 
Sivas, 1175’te II. Kılıç Arslan tarafından kesin 
olarak Selçuklulara bağlandı.

1220’de başa geçen I. Alâeddin Keykubad, 
Moğollara karşı önlem olarak Sivas’ı surlarla 
çevirtti. Yerine geçen II. Gıyaseddin Keyhüsrev 
dönemindeyse halk ayaklanarak Sivas’ı 
yağmaladı. Karışıklıkları gören Moğollar, 
Anadolu’yu ele geçirmek üzere harekete geçti. 
Gıyaseddin Keyhüsrev’i 1243’te Kösedağ 
Savaşı’nda yenilgiye uğratan Moğol güçleri, 
kenti işgal etti. İlhanlı yöneticisi Gazan Han 
1318’de Anadolu Selçuklu Devleti’ne son verdi.

İlhanlıların Anadolu Valiliği’ne atanan Timurtaş, 
1322’de Sivas’ın da içinde bulunduğu 
topraklar üzerinde bağımsızlığını ilan etti. 
Ancak İlhanlıların üzerine ordu göndereceğini 
öğrenince Memluklara sığındı. Yerine vekil olarak 
bıraktığı Eretna Bey, İlhanlıların zayıflamasından 
yararlanıp kendi beyliğini kurdu. Eretna 
Bey’den sonra bölünerek iyice zayıflayan 
Eretna Beyliği, 1378’de Kadı Burhaneddin’in 
vezirliğe getirilmesiyle yeniden güçlendi. Kadı 
Burhaneddin 1381’de hükümdarlığını ilan etti. 

Kadı Burhaneddin 1398’de Akkoyunlu Osman 
Bey’e yenilerek öldürülünce bir iktidar boşluğu 
oluşan Sivas’ta Osmanlı egemenliği tanındı. 
1400’de Anadolu’ya giren Timur, Sivas’ı alarak 
yakıp yıktı ve geri çekildi. 1408’de Sivas’ı ele 
geçiren Çelebi Mehmed, 1413’te ülkede 
duruma egemen olunca, Sivas Osmanlı 
topraklarına katılmış oldu. 1472’de kısa süreli 
olarak Akkoyunlular’ın eline geçmesi dışında, 
Cumhuriyet’in ilanına kadar yöre hep Osmanlı 
egemenliğinde kaldı ve bir eyalet merkezi oldu.

Sivas Milli Mücadele’nin kazanılmasında önemli 
bir yer oynadı. Atatürk’ün; “Cumhuriyet’in 
temellerini burada attık” dediği Sivas’ta, 4 Eylül 
1919’da toplanan Sivas Kongresi, alınan kararlar 

S

Şairin Harman 
Olduğu Yer; Sivas
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bakımından Kurtuluş Savaşı öncesi toplanan 
en önemli kongredir. Hiçbir ülkenin manda ve 
himayesinin kabul olunmayacağı ve milletin 
istikbalinin yine milletin azim ve kararlılığıyla 
kurtulacağı kararları bu kongrede alınmıştır.

Özellikle Selçuklular döneminde en parlak 
çağını yaşayan Sivas ve çevresinde, yörenin 
köklü tarihinin tanığı olan sayısız yapı, zamanın 
yıkıcılığına direnerek günümüze kadar ayakta 

durmayı başarmıştır. Çeşitli yeniliklerin ustalıkla 
uygulandığı bu yapılar, dönemin mimarlık ve 
süsleme sanatlarının görkemli örnekleridir…

Sarissa Antik Kenti: Altınyayla ilçesinde 
bulunmaktadır. Yöre halkı, surlarla çevrili olduğu 
için buraya “Kuşaklı” demektedir. Antik kentte 
bulunan çivi yazılı Hitit tabletleri, bir kralın 
varlığını ve bayram kutlamalarını göstermektedir. 
Kazılarda açığa çıkarılan tapınak binası ise 
MÖ 1525’e tarihlenmektedir. 

Sivas Kalesi: Sivas kent merkezinin gelişiminde 
önemli bir yer tutan kalenin (Topraktepe), 
MÖ 2000 başlarından itibaren iskân edildiği 
kazılarla ispat edilmiştir. Selçuklu Sultanı 
Alâeddin Keykubad, Moğol tehlikesine karşı 
kalede onarımlar yaptırmıştır.

Divriği Kalesi: Çaltı Çayı’na bakan yamaçta 
kayalık arazinin üzerinde bulunan kalenin 
günümüze ulaşan hali Mengücekoğulları 
Dönemine aittir. Günümüze yalnızca dış kaleye 
ait surların bir bölümü gelebilmiştir. Anıtsal, 
Aslanlı Burç buradadır. Yapı, temelinden 
burcuna kadar otantik bir Türk Kalesi olması 
bakımından önemli bir eserdir.

Sivas Kongre 
Binası
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Divriği Ulu Camii 
ve Darüşşifası

Divriği Ulu Camii ve Darüşşifası: Cami, 
Mengücekoğulları’ndan Süleyman Şah oğlu 
Ahmed Şah tarafından 1228’de yaptırılmıştır. 
Mimarı Ahlatlı Hürrem Şah’tır. Camiye, taş 
süslemeleriyle hayranlık uyandıran üç güzel 
kapıdan girilmektedir. Darüşşifa ise Behram 
Şah’ın kızı Melike Turan Melek tarafından 
yaptırılmıştır. 1985’te UNESCO tarafından 
Dünya Kültür Mirası Listesi’ne alınan darüşşifa, 
Türk-İslâm Medeniyeti’nin önemli eserlerindendir.

Sivas Ulu Camii: Şehir merkezinde 
bulunmaktadır. Anadolu’nun en eski 
camilerinden biridir. Anadolu mimarlık tarihinde, 
cami iç mekân fikrinin gelişmesinde önemli bir 
yapıdır. Avlusuna üç yönden girişi olan, düz 
damlı, dikdörtgen planlı, kufe tipli cami sınıfına 
giren ender örneklerdendir. 

Gök Medrese: Sivas şehir merkezinde 
bulunmaktadır. Türk mimarisinin ve süsleme 
sanatının birlikte görülebildiği en önemli 
yapılardandır. Yapının çeşitli bölümlerindeki 
yazıtlardan III. Gıyaseddin Keyhüsrev zamanında 
Vezir Sahip Ata Fahreddin Ali tarafından 
yaptırıldığı anlaşılmaktadır. Mermer taş kapısı 
eşsiz bir görünüme sahiptir. 1926’da müzeye 

dönüştürülen medresede onarım çalışmaları 
devam etmektedir.

Çifte Minareli Medrese: Kent meydanında 
bulunan medresenin yazıtından, İlhanlı Veziri 
Sahip Şemseddin Mehmet Cüveyni tarafından 
1271’de yaptırıldığı anlaşılmaktadır. 

Günümüze ulaşan tek özgün yanı, Anadolu’nun 
en yüksek taç kapısına sahip görkemli ön 
cephesidir. Taç kapı üzerinde yükselen iki 
minare ise adeta Sivas’ın sembolü olmuştur. 

Şifaiye Medresesi ve Darüşşifası: 1217-18 
yıllarında I. İzzeddin Keykavus tarafından 
yaptırılmıştır. Kent meydanındaki yapı, 
Selçuklularda hastaların tedavi edildiği ve tıp 
tahsilinin yapıldığı en önemli medreselerden 
biridir. Günümüze ulaşabilen bölümü, 
Anadolu’nun en büyük şifahanesidir. 

Buruciye Medresesi: Sağlam kalmış 
muhteşem taç kapısıyla Sivas’ın ve Anadolu’nun 
en ünlü yapıları arasındadır. 1271’de Selçuklu 
Sultanı III. Gıyaseddin Keyhüsrev tarafından 
yaptırılmıştır. Anadolu’da simetrisi en düzgün 
medrese planına sahiptir. Sağlam durumda olan 
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medrese halen Buruciye El Sanatları Merkezi 
olarak kullanılmaktadır. 

Kale Camii: Kent meydanında bulunmaktadır. 
III. Murad’ın veziri Sivas Valisi Ali Beyoğlu 
Mahmud Paşa tarafından 1580’de yaptırılmıştır. 
Caminin beden duvarlarıyla kasnak tamburu 
kesme taştan ve mermerden yapılmıştır. Mihrabı 
ve minberi mukarnas süslemelidir. 

Sivas’ın diğer önemli dinsel yapıları arasında; 
Yıldızeli ilçesindeki Kemankeş Kara Mustafa 
Paşa Camii, Kangal ilçesine bağlı Alacahan 
beldesinde bulunan Alacahan Camii, Kangal 
Ağası Abdurrahman Paşa tarafından yapılan 
Kangal Merkez Camii ve Gürün ilçesinde 
Pınarönü Mahallesi’nde yer alan Gürün Kilisesi 
dikkat çekicidir.

Taşhan: XIX. yüzyılın ikinci yarısında kesme 
taştan yapılmış olup, Sivas şehir merkezindedir. 
Avlunun ortasında elips şeklinde bir havuz ve 

havuzun ortasında zıt yönlerde ağzından su 
akan iki adet çift başlı aslan bulunur. 

Alacahan Kervansarayı: Alacahan beldesinde 
bulunmaktadır. Hacim olarak oldukça büyük 
ve geniş, üstü tamamıyla kapalı “kışlık han” 
özelliğindedir. Kervansaraya, dışa çıkıntılı 
yuvarlak kemer gerisindeki alçak basık kemerli 
kapısından girilir. 

Meydan Hamamı: Sivas şehir merkezinde, 
1564’te yaptırılmıştır. Osmanlı hamamlarının 
güzel bir örneği olup, soğukluk, ılıklık ve 
sıcaklıktan meydana gelmiştir. Harap durumdaki 
hamamda gerçekleştirilen onarım sırasında, 
yapıya dinlenme ve okuma salonları eklenmiştir. 

Kurşunlu Hamam: Beden duvarlarında bulunan 
demir bağlantılara kurşun dökülerek inşa 
edildiği için Kurşunlu Hamam adı verilen şehir 
merkezindeki bu yapı, 1576’da Behram Paşa 
tarafından kesme taştan çifte hamam olarak 
yaptırılmıştır. 

Mehmet Ali Hamamı: Akdeğirmen 
Mahallesi’nde bulunan bu hamamın kitabesi 
bulunmadığından yapım tarihi kesinlik 
kazanamamıştır. Yapı üslubundan XVII.-XVIII. 
yüzyılda yapıldığı sanılmaktadır. Halen hamam 
olarak hizmet vermektedir.

Eski Paşa Hamamı: Uluanak Mahallesi’nde 
bulunan bu hamamın kitabesi bulunmamakla 
beraber, yapı üslubundan XVII. yüzyılda yapıldığı 
anlaşılmaktadır. Klasik Osmanlı hamam mimarisi 
özelliklerini yansıtmaktadır.

Eğri Köprü: Kardeşler Mahallesi’ndedir. Eski 
dönemlerde İpek Yolu üzerindeki Eğri Köprü, 
yakın zamana kadar Sivas-Malatya yolu ve 
Güneydoğu Anadolu’nun ulaşımını sağlamıştır. 
Selçuklu yapısı olan ve kesme taştan inşa edilen 
köprü 173 metre uzunluğundadır. 

Kesik Köprü: Eski Sivas-Kayseri yolunda, 
Kızılırmak üzerindedir. Köprü iki kısımdan 
meydana gelmiştir. Birinci kısım yuvarlak ve sivri 
kemerli 17 gözden, ikinci kısım ise yuvarlak 
kemerli iki gözden oluşmuştur. 

Sivas’ta yer alan çok sayıda konak, Anadolu 
Selçuklu sivil mimarisinin özelliklerini 
yansıtmaktadır. Şehir merkezindeki Hükümet 
Konağı, Vali Halil Rıfat Paşa tarafından, 1884’te 
yaptırılmıştır. İsmet İnönü’nün 1891-1897 yılları 
arasında yaşadığı İnönü Konağı ise 2000 yılında 
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Buruciye 
Medresesi

restore edilmiştir ve burada İsmet İnönü’nün 
eşyaları sergilenmektedir. 

Kangal Ağası Konağı, 1877’de Kangal Ağası 
Abdurrahman Paşa tarafından Sivas şehir 
merkezinde yaptırılmıştır. XIX. yüzyıla ait Akaylar 
Konağı, Gök Medrese’nin yanı başında bulunan 
özgün bir Sivas konağıdır. Divriği sivil mimarisinin 
en güzel örneklerinden olan Ayanoğlu Konağı, 
yapı ayrıntılarındaki ahşap işçiliğiyle dikkat çeker. 
Mihrali Bey Konağı, Ulaş ilçesi, Acıyurt Köyü, 
Konak Mezrası’nda yer alır. Jandarma Binası 
ise 1908’de Vali Reşit Akif Paşa zamanında 
yaptırılmıştır. 

Sivas ve çevresinde bulunan çok sayıda eser, 
ilde yer alan çeşitli müzelerde sergilenmektedir. 
Rahmi Günay Caddesi üzerindeki Sivas 
Arkeoloji Müzesi’nde, bölgede 9 milyon yıl 
önce yaşamış çeşitli memeli hayvanlara ait fosil 
kalıntıları, Kalkolitik Çağa, Eski Tunç Çağına 
ve Hititlere ait birçok buluntunun yanı sıra 
Roma, Bizans, Selçuklu ve Osmanlı eserleri 
sergilenmektedir. Şehir merkezinde bulunan 
Atatürk Kongre ve Etnografya Müzesi de 
tarihimizde özel bir yere sahiptir. Sivas Kongresi, 
4 Eylül 1919’da burada toplanmıştır. Şarkışla 
ilçesine bağlı Sivrialan Köyü’nde bulunan, 
Âşık Veysel Şatıroğlu’nun evi ise Kültür 

Bakanlığı’nca 1982’de Âşık Veysel Müzesi 
olarak ziyarete açılmıştır. Müzede Âşık 
Veysel’in kişisel eşyaları, fotoğrafları, şiirleri 
sergilenmektedir. 

Sivas yöresi, tarihi eserlerinin yanında, 
doğal güzellikleriyle de göz alıcıdır. Merkeze 
182 kilometre mesafede bulunan Gölova ilçesi, 
yaban hayatı açısından ilin ve bölgenin önemli 
noktalarından biridir. Gölova’yı Uluslararası 
Önemli Doğa Alanları’ndan biri yapan özellikleri 
arasında; endemik bir tür olan Verbascum 
trichostylum (bir tür sığırkuyruğu) ve sazlık 
alanlarda üreyen dikkuyruk ördekleri (Oxyura 
leucocephala) ilk akla gelenlerdir. 

Sivas’a 148 kilometre mesafedeki Akıncılar 
ilçesinde, Kelkit Havzası’ndaki Ezbider Ovası 
dışında neredeyse hiç düz alan bulunmaz. 
Kızıldağ eteklerinde gelişen yayla kültürü 
günümüzde de sürmektedir. Deliklitaş Mağarası, 
Bahattin Şeyh Deresi, Gökalan, Solhun, Hışhış, 
Beşoluk, Örtülü, Killik, Okçaören yaylaları ile Kayı 
Boğazı, Damdüzleri, Kılıçköy, Alaattin Çiftliği, 
Uçurum Dibi gezilmesi gereken mesire yerleridir.

İmranlı ilçe merkezine 12 kilometre uzaklıktaki 
Koyunkaya Mesiresi, çam ormanları arasında 
gürül gürül akan su kaynakları ile göz alıcıdır. 
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Doğanşar ilçesinde bulunan Dipsiz Göl, küçük 
bir alana sahip olmakla birlikte, etrafındaki 
koruluk ve kır manzaralarıyla gezilip görülmeye 
değer güzelliktedir. Dağlık bir arazi yapısının 
egemen olduğu Doğanşar’da yaylalar büyük bir 
alanı kaplamaktadır. Bitki örtüsü zengindir. Kayın, 
köknar, sarıçam ormanları görülmeye değerdir. 

Tödürge Gölü, Hafik ile Zara ilçeleri arasındadır. 
Sivas’ın en büyük gölüdür ve içinde iki ada 
bulunmaktadır. Göl ve çevresi yöre halkı 
tarafından sıklıkla ziyaret edilen mesirelerdendir. 
Kayıkla gezilerin yapıldığı gölün çevresinde 
dinlenme tesisleri bulunmaktadır. 

Gölde dalış sporu için de imkânlar sağlanmıştır. 
İçerisinde 17 çeşit balık yetişen nadir göllerden 
biridir. Göl çevresinde çok sayıda kuş türü 
izlenebilir. 

Gökpınar Gölü, Gürün ilçe merkezine 10 
kilometre uzaklıktadır. İlin önemli mesirelerinden 
birisi olan Gökpınar Gölü 15 metre derinliktedir. 
Suyu çok temiz ve durudur. Alabalıklarıyla 
da ünlü olan göl, dipten gelen kaynaklarla 
beslenmektedir. Kıyısında motel ve lokanta 
bulunan gölde kayıkla gezilebilmektedir. 

Şuğul Vadisi, Gürün’de görülmeye değer önemli 
doğal güzelliklerden biridir. Son dönemde 
yapılan çalışmalarla, kanyon girişinde bulunan 
yürüyüş yolunun kanyonun içine doğru 
uzatılması sağlanmıştır. Ayrıca, vadi girişinde bir 
balık lokantası ve kır kahvesi bulunmaktadır.

Hafik, Sivas ilinin doğusunda, Kızılırmak 
havzasında, Sivas-Erzincan karayolu üzerinde 
kurulmuş olan bir ilçedir. Hafik Gölü ise ilçenin 
2 kilometre kuzeyindedir. Derinliği ortalama 
6 metre olan göl, dipten kaynayan sularla 
beslenmektedir. 

Hafik Gölü’ndeki Pılır Höyük’te sondaj niteliğinde 
yapılan kazı sırasında, göl tabanına çakılmış 
ahşap direkler üzerinde göl evlerinin varlığı tespit 
edilmiş ve yerleşmenin Neolitik, Kalkolitik ve İlk 
Tunç Çağına dayandığı sonucuna varılmıştır. Bu 
açıdan, İsviçre’deki Zürih Gölü ile Alp göllerinde 
birçok örneği keşfedilen ve Palafit adı verilen göl 
evleri türündeki yerleşim tarzının ülkemizdeki tek 
örneğidir.

Hafik ilçesinin 3 kilometre doğusunda, 
Sivas-Erzurum karayolunun kuzeyindeki 
göller topluluğuna Lota Gölleri denir. İlkbahar 
yağışlarının başlamasıyla bu göller kabararak 
birleşir. Dipten gelen kaynaklarla beslenen ve 
derin olan Lota Gölleri değişik balık türlerini 
barındırmaktadır.

Sit alanı ilan edilerek koruma altına alınan 
Sızır Şelalesi, Gemerek ilçesi, Sızır kasabasına 
1 kilometre mesafede, Çat Ormanları içerisinde, 
Göksu Çayı üzerindedir. Yörenin sıkça gelinen 
dinlenme yerlerindendir. Sızır Şelalesi ve çevresi 
doğa yürüyüşü için uygundur.

İl merkezine 31 kilometre uzaklıktaki Sıcak 
Çermik kaplıcasının su sıcaklığı 46-50˚C 
arasında değişmektedir. Sodyumlu, sülfatlı, 
hidrokarbonatlı, magnezyumlu ve karbonatlı 
bileşime sahip olan kaplıca suyu; romatizma, 
sinir sistemi, solunum yolu, metabolizma 
bozuklukları, böbrek ve idrar yolları, kan 
dolaşımı ve kalp hastalıklarının tedavisinde etkili 
olmaktadır. 

Sağ Sayfa:
Sivas Arkeoloji 

Müzesi

Altta:
Divriği Konakları



/ 53

İl merkezine 20 kilometre uzaklıkta bulunan 
Soğuk Çermik kaplıcasında su sıcaklığı 28˚C 
olup prefabrik evlerde konaklama imkânı 
bulunmaktadır. Kaplıca suyu; sinir sistemi 
rahatsızlıkları başta olmak üzere, mide, bağırsak 
ve safra kesesi hastalıklarına iyi gelmektedir.

Ülkemiz termal kaplıcaları içerisinde kendine 
özgü bir yeri olan Kangal Balıklı Kaplıca, cilt 
hastalıklarındaki tedavi özelliği itibarıyla dünyada 
benzersizdir. 36-37˚C sıcaklıktaki kaplıca 
suyunda bulunan balıkların sihirli dokunuşları, 
bu kaplıcanın ününü daha da arttırmaktadır. 

Kardeşler Ormanı, il merkezine 7 kilometre 
uzaklıkta İl Özel İdare Müdürlüğü’ne ait orman 
sahasında Sivas Valiliği Çevre Koruma Vakfı’nca 
yaptırılan güzel bir dinlenme yeridir. Şehre hâkim 
olan bu mesire alanından Sivas’ı kuş bakışı 
izlemek mümkündür. 

Koyulhisar ilçesine 20 kilometre uzaklıktaki 
Eğriçimen Yaylası, temiz havası, ormanı ve 
soğuk suyuyla 500 yıldır kullanılmaktadır. 
Yaylada, belediye işletmesinde konaklama 
imkânı bulunmaktadır.

Sivas’ın orta kesimindeki Sivas Kalesi tarihi 
değerinin yanında, burada oluşturulan Kale 
Parkı ile ağaç ve çiçeklerle kaplı bir dinlenme 
yeridir. Büyük ilgi gören bu alanda çay keyfi bir 
başka güzeldir. Şehir merkezine 7 kilometre 
uzaklıktaki Paşabahçe de (Paşa Fabrikası) 
günübirlik bir piknik alanı olarak keyifli bir 
mesiredir.

Sivas’ta geleneksel el sanatları oldukça 
gelişmiştir. Dokumacılık, bakırcılık, gümüş 
işçiliği, çubukçuluk (ağızlık yapımcılığı), çorap 
örücülüğü ve çakı-bıçak yapımcılığı yöredeki en 
köklü el sanatlarıdır. Bunlardan çorap örücülüğü 
giderek önemini yitirirken, diğerleri günümüzde 
de sürdürülmektedir. Yörede çok zengin 
kompozisyonlu ve renkli dokumaları ile kara 
kemik saplı bıçaklar çok ünlüdür. 

Sivas ziyaretinizde hediyelik eşya olarak 
bu güzel el sanatlarının örneklerinden satın 
almayı sakın unutmayın. Pek tabi, Divriği 
Konakları’nı, Ulaş Devlet Üretme Çiftliği’nde 
Kangal köpeklerini görmeyi ve Sivas mutfağının 
eşsiz lezzetleri olan Sivas Kebabı, Sübüra, 
Sarığıburma, Turşu Mıhlaması, Peskutan 
Çorbası, Madımak Yemeği, Hıngel ve Zara balını 
tatmayı da asla ihmal etmeyin…
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Klasik Otomobillerle 
Geçmişe Yolculuk

er biri otomobil tarihinde kilometre 
taşı olmuş klasiklerle dolu olan Ural 
Ataman Klasik Otomobil Müzesi, 

kapısından girildiği andan itibaren, mekânın 
dört bir tarafına ustaca yerleştirilmiş; nostaljik 
benzin pompaları, otomatik pikap, tilt 
makinesi, kola ve çikolata makineleri, kollu 
oyun makineleri ve daha pek çok obje ile 
ziyaretçilerine geçmişin büyüsünü yaşatıyor.

DENGE: Öncelikle sizi tanıyabilir miyiz?
SELİM TERZİBALİ: İstanbul Üniversitesi İktisat 
Fakültesi mezunuyum. Yıllarca tekstil işiyle 
uğraştım. Klasik otomobillere her zaman büyük 
bir merak duydum. Müzemizin sahibi Ural 
Bey ile 23 senedir tanışıyorum. 13 senedir 
de Ural Ataman Klasik Otomobil Müzesi’nin 
müdürlüğünü yapıyorum.

D.: Ural Ataman Klasik Otomobil Müzesi’nin 
kuruluşunu anlatır mısınız?
S.T.: Süreç Ural Bey’in ve kızı Ayşe Ataman’ın 
klasik otomobillere olan ilgisi ve merakıyla, yani 
bir hevesle başladı. Ural Bey’in, babasının 1937 
yılında sahip olduğu Ford marka bir otomobilin 

H

peşine düşüp, onu hurdalıktan alarak tekrar 
ortaya çıkarması ilk adım oldu. Daha sonra bu 
otomobile yenileri eklendi. 

Aşağı yukarı 13-15 sene şirketimizin alt 
katında şimdiki müzemizin konseptine uygun 
yapılmış bir alanda bu otomobiller sergilendi. 
Otomobiller zamanla artınca yer ihtiyacı ortaya 
çıktı. 1998 yılında şu anki arazimizi alarak müze 
binamızı inşa ettik. Binamızın salonları tamamen 
otomobillerin ölçülerine uygun olarak yapıldı. 
2000 yılında da müzemizi halkımızın ziyaretine 
açtık. Yaklaşık 2000 m2 arsa üzerine betonarme 
ve çelik konstrüksiyon kullanılarak inşa edilen 
müzede şu an için 65’in üstünde otomobil ve 
11 motosiklet sergilenmekte. 

D.: Bugün müzede ne tür araçlar ve objeler 
sergileniyor?
S.T.: Bu, 35 yıllık bir emeğin sonucunda oluşan 
özel ve şahsi bir koleksiyon. Sergilenen bütün 
araçlar Ural Ataman ve kızı Ayşe Ataman’a 
ait. Müzemiz iki bölümden oluşuyor; A Blok-
Amerikan Salon, B Blok-Avrupa Salon. Amerikan 
Salon’da Cadillac, Chevrolet, Oldsmobile, Facel 
Vega (Fransa-Amerika ortak üretimi), Studebaker 
ve ağırlıklı olarak Ford otomobiller sergileniyor. 

Avrupa Salon’da Mercedes, BMW, Porsche, 
Alfa Romeo, Triumph ve Jaguar’larımız var. Yine 
Amerikan, Chevrolet, Ford ve Dodge olmak 

Selim Terzibali

Sağ Sayfa

Üstte:
1926 Ford 

Model T
Touring Car

Ortada:
1947 Ford 

798 T
İtfaiye Aracı

Altta:
Amerikan Çiftlik 

Kamyonetleri
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üzere çiftlik kamyonetlerimiz, bir 1947 Ford 
V8 Fire Truck itfaiye aracımız, bir Willys askeri 
jipimiz, yine ilk üretilmiş örneklerinden olan 1946 
Allis Chalmers traktörümüz bulunuyor. 

Bunların haricinde 2.500’e yakın parçadan 
oluşan maket otomobil koleksiyonumuz 
var. Hepsi özel üretim ve el yapımı. Her biri 
kendi başına bir değer ve birebir orijinallerine 
benzer olarak üretilmiştir. Ayrıca 450-460 adet 
jant kapağı koleksiyonumuz, o dönemlerin 
atmosferini yaşatan 76 adet neon reklam 
panomuz, yine o dönemlerde kullanılmış 16 
tane benzin pompamız bulunuyor. Bir diğer 
bölümde ise hurdaya gitmiş ve ölmüş çeşitli 
otomobillerden kurtardığımız kilometre saatleri, 
gösterge panoları sergileniyor. 

D.: Ural Ataman’ın klasik otomobil tutkusu ve 
bu koleksiyonu oluşturmadaki amacı hakkında 
neler anlatabilirsiniz?
S.T.: Ural Ataman iyi bir klasik otomobil sever ve 
otomobillerden vidasına, üretim yılına ve bütün 
değişken özelliklerine kadar çok iyi anlıyor, keza 
kızı Ayşe Hanım da öyle. Tutkusu gençlikten, 
çocukluktan geliyor, çünkü Türkiye’de, o 
savaştan çıktığımız ve tek tük otomobil 
görebileceğiniz zor dönemlerde, Ural Bey’in 
babası bir otomobile sahip olunca ki her erkeğin 
içinde olan bir sevdadır bu, Ural Bey’de hemen 
âşık oluyor o otomobile. 

Yıllardır yurt dışında, ağırlıklı olarak da Amerika 
ve Avrupa’da ticaret yapan bir insan Ural 
Bey ve gittiği bu ülkelerde Türkiye’yi tanıyan 
yok. “Ülkeme öyle bir değer kazandırayım ki 
gelen şok olsun” diye düşünüyor ve bunu da 
başarıyor. Bugün yurt dışından çok sayıda 
misafir ve turist geliyor. Otellerden arayıp 
misafirlerinin müzemizi görmek istediklerini 
söylüyorlar. Normalde sadece hafta sonu açık 
olmamıza rağmen böyle aramalar olunca hafta 
ortası da kapılarımızı açıp onları konuk ediyoruz. 

Gerçekten de her gelen büyük bir beğeni 
ile karşılıyor. Örneğin iki yıl önce ABD Devlet 
Başkanı Barack Obama’nın enerji danışmanı 
buraya gelmişti. Müzeyi gezince çok şaşırdı. 
Türkiye’de böyle bir mekân olabileceğine 
inanamamıştı. Kısacası Ural Bey biraz da 
ülkemizin yurt dışında daha iyi tanınması amacı 
güdüyordu ve bu müzeyi bir kültürel değer, bir 
milli servet olması hedefiyle oluşturdu.  

D.: En yaşlı ve en genç otomobiller hangileri? 
S.T.: En yaşlı otomobilimiz 1926 Ford Model T. 
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Otomatik bant üzerinde seri olarak üretilen ilk 
otomobillerden biri. En genç otomobilimiz ise 
1975 model BMW 2000 CS.

D.: Koleksiyonunuzun en değerli parçası 
diyebileceğiniz bir araç var mı?
S.T.: Bizim otomobillerimizin her biri özenle 
seçilmiştir. Birçoğu kupon (sınırlı sayıda) 
üretilmiş araçlardır. Zaten hedef çok otomobiliniz 
olması değildir. 15 tane 1964 Impala Sedan 
otomobiliniz vardır, renk renk dizersiniz. Ancak 
asıl değerli olan bir tane 1964 Impala SS 
Convertible’ınız olmasıdır. Klasikçiler genellikle 
bu açıdan bakarlar. Zaten bir otomobilin klasik 
olabilmesi için az sayıda ve özel üretilmiş olması, 
ayrıca orijinaline yakın yaşatılması gerekir. 

Bu açıdan baktığınızda çok değerli 
otomobillerimiz var. En kıymetlisi de 1955 model 
Mercedes-Benz 300 SL Gullwing (martı kanat). 
2010 yılında Mercedes bu otomobilin yeni 
sürümü olan 300 SL AMG modelini geliştirerek 
üretime geçti. Elbette sınırlı sayıda üretiyor. 
Böylece çok önemli bir değeri yaşatmaya 
çalışıyor. 

1955  
Mercedes-Benz 

300 SL 
Sport Coupe

“Gullwing”
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D.: Eminiz her otomobilin bir hikâyesi vardır, 
ancak koleksiyondaki araçlar içerisinde dikkat 
çekici, farklı, özel hikâyeleri olanlardan bir 
tanesini anlatır mısınız?
S.T.: Bu otomobillerin ilk kullanıcılarını tanıma 
imkanımız olmadı. Elbette asparagas, kulaktan 
dolma hikâye söylenebilir. Tabi hepsinin gerçek 
birer hikâyesi, yaşanmışlığı var, çünkü her biri 
çok özel üretim araçlar. Örneğin 1956-57 
Chevrolet’ler var ki efsane otomobillerdir, Elvis 
Presley’in en sevdiği modeller arasındadır. 
Şimdi bu otomobille Elvis gezmiş desem, doğru 
olduğuna nasıl inanacaksınız. O yüzden biz 
bu sansasyon kısmına girmiyoruz. 1956 Ford 
Thunderbird’ümüz var. Normalde Ford Amerikan 
otomobilidir. Amerikan otomobillerde gösterge 
tablosu hep mildir. Bizdeki Fransız bir kontes 
için özel üretilmiş, gösterge tablosu Avrupa 
standartlarına uygun şekilde kilometredir. Ancak 
hangi kontes diye sorarsanız onu bilmiyorum. 

D.: Otomobil koleksiyonculuğunun zorlukları 
neler?
S.T.: Hem maddi hem manevi birçok zorluk söz 
konusu. Ülkemizde Ural Bey gibi bu otomobillere 
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gönül vermiş yüzlerce, binlerce insan var. 
Kulüpler, dernekler kuruluyor. Bu insanlar işlerini, 
güçlerini bırakıyorlar, klasikleri yaşatalım diye 
ceplerinden para harcıyorlar. Bunun yanında 
bu işin ticaretini yapmak isteyen, sahtekâr, 
üçkâğıtçı, kötü niyetli insanlar var… Biz bir kere 
vakıf müzesi değiliz, şahsi bir müze burası. Vakıf 
olduğu zaman birtakım şeyler daha kolay oluyor. 
Şahsi olduğu için de bütün masraflar, giderler tek 
başına kendi cebinizden çıkıyor. 

Nedense dünyada kanunlar hep kötülere karşı 
çıkarılır ama iyiler kaybeder. Bir otomobili yurt 
dışından 20 bin dolara alıyorsunuz, Türkiye’de 
kapınıza teslimi 60 bin dolara mal oluyor. 
Gümrükler ve Ekonomi Bakanlığı’nın kuralları var, 
bunların dışına çıkamıyoruz. İyi niyetle bir müze 
kuruldu ve bunu geliştirmek, bir şeyler daha 
eklemek istiyoruz, ancak bu ekonomik yükten 
dolayı artık düşünmüyoruz. Zaten mevzuatların 
zorluğundan işin içinden çıkmanız da imkânsız.

D.: Otomobilleri nasıl koruyorsunuz?
S.T.: Bir kere bu otomobilleri canlı ve diri tutmanız 
lazım, yoksa ölürler. Otomobili bir garaja atıp 
bir sene hiç yanına uğramazsanız, bir sene 
sonra gittiğinizde görünürde bir şey olmasa da 
alttan alttan kanser yayılıyordur ve bunu fark 
etmezsiniz. O bilinçle 10 günde bir otomobillerin 
dış bakımlarını, temizliğini ve alt bakımlarını 

yapıyoruz. 4 ayda bir de pasta cila ve boya 
korumaları yapılıyor. 

Yürüyen aksam, motor, metal bakımları için 
ayda 3-4 araca bakabiliyoruz. Otomobilleri 
sırası geldikçe müzemizde bulunan atölyemize 
indirip bu bakımlarını tamamlıyoruz. Bunlar yatan 
otomobil olduğu için hâlihazırda direksiyonunda, 
motorunda, şanzımanında, diferansiyelinde 
yağ bulunmakta. Bu nedenle kuru bırakmanız 
mümkün değil. Yağ olduğu için de metal aksam 
arasındaki keçeler kuruyor. Keçeler kuruduğu 
zaman da akıtmaya başlıyor. Atölyeye aldığımız 
araçlarda akıtan bütün keçeleri elden geçiriyoruz. 
Motorun bakımını yapıyor, çalıştırıyoruz. 50-60 
kilometrelik bir tur attıktan sonra gelip, temizliğini 
yapıp tekrar salona çıkarıyoruz.  

D.: Müzenin mimarisi ve aydınlatması da ilgi 
çekici, mekanı tasarlarken neler hayal edildi, 
detayları öğrenebilir miyiz?
S.T.: Müze tasarlanırken klasik otomobiller 
ve ait oldukları dönemlerin yaşam biçiminden 
yola çıkılarak, klasik ve moderni buluşturan 
bir çizgi yaratıldı. Aynı zamanda mekânın 
aydınlatılmasında da önemli rol oynayan neon 
reklam panoları, jant kapağı koleksiyonu ve diğer 
objelerle beraber bir ahenk sağladık. Bu konuda 
birkaç mimardan yardım aldık. Işıklandırma için 
de ayrı bir mimar kullandık. 

Sağ Sayfa
Üstten Alta:

(Mavi) 
1970 Dodge 
Coronet 500
Convertible

(Kırmızı)
1957 Chevrolet

Bel Air
Convertible

(Yeşil)
1951 Studebaker

Bulletnose

(Bordo)
1946 Ford 

Super DeLuxe 
Tudor
Sedan
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Amerikan klasiklerini sergilemek için kullanılan 
A Blok’un ortasında 50 ve 60’lı yılların 
Amerika’sında “diner” denilen fast food 
restoranlarının birebir kopyası olarak dizayn 
edilmiş bir bar bölümü oluşturduk. Avrupa 
otomobillerin sergilendiği B Blok’un üst katında 
ise Avrupa zevkini yansıtan İngiliz Bar’da 
müze amacına uygun bir kütüphane, piyano, 
koleksiyon değeri olan eşyalar ve minik bir klasik 
otomobil yarış pistine yer verdik. 

D.: Bugün Türk halkının müzeye ilgisi nasıl?
S.T.: Ülkemizde halkımızın müzelere ve sanata 
ilgisi, bakışı neyse bizim müzeye de bakış aynı. 
Aklınızın almayacağı kadar üst kademeden biri 
müzemizi ziyarete geliyor; “Niye insanlar gelip 
bu güzel müzeyi görmezler” diyor. “Topkapı 
Sarayı’na en son ne zaman gittiniz” diye 
soruyorum; “Öğrenciyken, ortaokuldaydı galiba” 
diye cevap veriyor. 50-55 yaşında biri ve 13-14 
yaşında gittiğini söylüyor. Sen Topkapı Sarayı’na 
yıllardır gitmiyorsan, bizim müzeye gelmiyorlar 
diye insanları nasıl eleştirirsin. 

Bizim ekonomik ve kültürel yapımızdan dolayı 
müzelere karşı ilgimiz yok. Ülkemizde bir 
otomobil merakı var ama bu klasik otomobillere 
yönelik değil. Klasik otomobil merakı olanlar ise 
bazen şaşırtıcı bir şekilde Kars’tan, Hakkâri’den, 
Muğla’dan, yani Türkiye’nin en uç noktalarından 
dahi müzemizi görmeye geliyor. Hafta içi bile 
olsa müzemizi açıyoruz, ücret de almadan onlara 
gezdiriyoruz. Çünkü böyle uzak illerden gelen, 
işini bitirdikten sonra zaman ayırıp klasik otomobil 
görmek için müzemizi ziyaret eden insanımıza 
yardımcı olmak çok hoşumuza gidiyor. Ama 
ilgi Topkapı Sarayı’nın onda biri kadardır. Bir de 
klasik otomobil tutkunu abonelerimiz var ki onlar 
bıkmadan usanmadan her hafta geliyorlar. 

D.: Türkiye’de ve dünyada benzer müzeler 
var mı, varsa büyüklük ve kapsam açısından 
konumunuz nedir?
S.T.: Avrupa’da da Amerika’da da bir çok yerde 
müzelere gittim. “Bu müzeyi mutlaka görmem 
lazım” diye kilometrelerce yol gidiyorsunuz, ama 
hangardan bozma bir yerde 6 tane otomobil 
oluyor. 

Porsche ve Mercedes müzelerine de gittim, 
çok güzel müzelerdi. Tabi onlar dünya devi 
markaların müzeleri, biz bir şahıs müzesiyiz ve 
onlarla boy ölçüşmemiz mümkün değil. Ancak 
Avrupa’da bu çapta bir müze derseniz, biz 
ilk 5’e gireriz diye düşünüyorum. Yani iyi bir 
konumdayız. 
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İğneada Longoz 
Ormanları ve Bağlı 
Ekosistemlerde 
Yaban Hayatı

rakya’da, Karadeniz kıyısında, 
mevsim ve hava şartlarına göre 
bazen denizle birleşen kıyı sulak 

alanlarının hemen arkasında oluşan subasar 
longoz ormanlarından bahsedelim size.  

Longozlar çeşitli ekosistemlerin bileşkesi 
durumundaki doğa harikaları. Subasar 
ormanın deniz yönünde önünü kesen sazlık 
ve lagün göllerinin denizle bağlantısı kumullarla 
kesilmiştir. Kumulların en alçak yerinden, 

mevsim gereği, açılıp kapanan derecikler 
lagün ile denizin bağlantısını oluştururlar ya da 
keserler. Ekosistem bütününü oluşturan deniz 
kıyısı, kumul, lagün gölü, sazlık sulak alan, 
subasar orman ve kuru orman birbirlerinin 
her iki yöne doğru devamı gibidir. Kuru 
orman yüzey rakımının yükselmeye başladığı 
coğrafya çizgisiyle birlikte görülür. Bu oluşumlar 
ekosistem olarak ayrı görüntüler verseler 
bile bir bütünlük oluşturmuşlardır. Bu değişik 
ortamlardaki yaban hayatı, ortamları ortak olarak 
kullanır.

İğneada, kuzey ve güneyinde oluşan longozu 
ikiye bölmüş gibidir. Kasabanın yer aldığı arazi 
yapısı kalker bir yükseltinin üzerindedir. Bu 
yükseltinin engellemesi ile Yıldız Dağları’ndan 
süzülen akarsular denize kavuşmadan önce 
ikiye ayrılırlar. Kuzeyde Erikli Lagünü, güneyde 
ise Mert Lagünü ile Saka Lagünü ve longozları 
yer alır. Orman içinde sistemin devamı olan 
Pedina Gölü ile Hamam Gölü bulunmaktadır. 
Bu ekosistem Avrupa’daki en belirgin ve büyük 
subasar orman varlığıdır. 

Yıldız Dağları’ndan süzülen sular dereler 
oluşturur, longozun içinden menderesler çizerek 
geçer ve denize ulaşırlar. Kışın bazı günlerinde, 
lagün mansapları kapandığı için bütün longoz 
tabanı suyla kaplanır. Longoz ormanında, 
suyu fazlasıyla seven orman altı bitki örtüsü 
ve ağaçlar gelişmiştir. Ağaç boylarının otuz 
metreyi bulduğu görülür. Boylu ağaçların tepe 
örtüleri sanki bir çadır görünümündedir. Bu 
çadır güneş ışınlarının tabana ulaşmasına engel 
olur. Böylece tabanda gölgede yetişen bitki ve 
ağaççıklar gelişir ve yaşayabilir.

Denizlerin küresel iklim değişikliğine bağlı olarak 
yükselme eğilimine girmesi, tatlı suların yöreden 
alınıp götürülmesi lagün göllerinde ve sazlıklarda 
su kalitesinin değişmesine, tuzluluğun artmasına 
neden olabilir. Bu durum tüm ortam canlılarını 
etkileyecek ve türlerin sayısında zorunlu olarak 
azalma olacaktır.

Longozlarda insan etkinliği ağırlıklı olarak 
büyükbaş ve küçükbaş hayvancılık olarak 
görülür. Longoz içinde açılmış alanlarda 
fidancılık, kavakçılık, cevizcilik ve çeşitli tarım 
ürünleri yetiştiriciliği yapılmaktadır. 

Orman altı bitkilerinin bol tohumlu cinslerden 
oluşması kuşlar bakımından çok elverişlidir. 
Subasar ormanın özelliklerinden olan çok çeşitli 
yaprak döken ağaç türleri de hareketli, canlı 
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Danışma Kurulu Üyesi 
Asaf Ertan

Fotoğraflar
Ali Kavgacı
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türlerinin zenginleşmesine yol açar. Gürgen 
pelitleri, meşe türlerinin palamutları, dişbudak 
tohumları, yabani erikler, muşmula, kuşburnu, 
böğürtlen, ahududu, mürver gibi bitkilerin 
meyve ve tohumları hem kuşlar hem de 
memeliler için zengin besin kaynakları oluşturur. 

Kemiricilerin ve uçan memeliler olan yarasaların 
bol olduğu yerlerde yırtıcı kuşların ve yırtıcı 
memelilerin de bol olması kaçınılmazdır. Bitki 
çeşitliliği böcekler için de çok önemlidir. Ağaç 
kabukları ve yaprak altlarına yumurta bırakan 
böcekler, kelebekler, karınca ve örümcekler 
zengin canlı görüntüsü verirler. 

Sazlık ve lagünlerde yaşayan sucul canlılar çok 
çeşitli besin kaynaklarına sahip olurken kendileri 
de çeşitli türlere besin oluşturmaktadırlar. 
Kıyılarda görülen besin çeşitliliği balıkları, 
balıklarla beslenen kuşları, bitki zenginliği 
nedeniyle kemirgenleri, tilki, çakal, sansar gibi 
karasal memeliler ile deniz memelilerinden olan 
ve kıyılara kadar sokulan iki yunus türünü ve su 
samurlarını cezbeder.  

İğneada longoz ormanları ve sulak alanları, 
Kuzey Avrupa’dan gelen göçmen kuşların 
ülkemizde ilk duraklarını oluşturur. Yörede yıl 
içinde yerli ve göçmen olarak 247 tür kuş 
görülebilir. Bunların içinde 35 tür gündüz ve 
gece yırtıcısı, 98 tür sulak alan ve deniz kuşu, 
113 tür orman ve kırsal alanlarda yaşayan kuş 
türü görülebilir. Bunların yaklaşık 65 türü yörede 
ürüyor. 

Üreyenlerin ve göçmenlerin bazıları dünyada 
çok azaldığı için kırmızı listeye giren türlerden. 
Bern Sözleşmesi’nde kaydedilen kırmızı 
liste kuşlarından küçük karabatak, ötücü 
kuğu, yalıçapkını, gündüz yırtıcılarından 
akkuyruklu kartal, gece yırtıcılarından puhu, 
alaca baykuş, kırsal alan kuşlarından turna ve 
karaleylek longozlarda görülebilir. Ülkemizde 
nadir görülenlerle birlikte yaklaşık 468 tür kuş 
izlenebiliyor. Dolayısıyla ülke zenginliğinin yarısını 
yıl boyunca burada görmek mümkün. 

51 tür memeli, 25 tür sürüngen, 310 tür 
böcek, karınca, arı, sinek ve örümcek ortamın 
sakinleridir. Tatlı sular ve lagünlerde yaklaşık 
30 tür balık ve tatlı su canlısı yaşıyor. Denizde 
25 tür ekonomik değeri olan balık mevcut. 
Memeliler arasında geyik, karaca, yaban 
domuzu, porsuk çok görülmese de ayak 
izlerinden belli oluyor. Longozda adi gürgen, 
hercai karaağaç, ova karaağacı, ova akçaağacı, 

dağ akçaağacı, adi dişbudak, sivri meyveli 
dişbudak, adi kızılağaç, gümüşi ıhlamur, 
akkavak, titrekkavak, saplı meşe, aksöğüt, 
sepetçi söğüdü, kara meşe, saçlı meşe, adi 
fındık, akçaağaç yapraklı üvez gibi göze çok 
çarpan ağaç türlerini seyredebilirsiniz. 

Lagün göllerinde saz, kamış, hasırotu ve su 
bitkilerinden oluşan bitki örtüsü gelişmiştir. Nadir 
ve endemik Kilyos peygamber çiçeği, Kilyos 
moru, kum incisi, kum zambağı, deniz lahanası 
gibi bitki türleri de longoz ekosistemi içinde 
önünüze çıkacak bitkilerdendir.

Dünya mirası olacak kadar önemli ve kıymetli 
longozlar 2007 yılında milli park kapsamına 
alındı, ama henüz bir yönetim planı yok…
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Estetik Bakış  

stetik problemlerde önemli olan, 
tedavilerin o problemi çözebilecek 
bütün tedavi yöntemlerini bilen ve 

uygulamada tecrübesi olan, plastik cerrahi 
dalında eğitim görmüş uzman hekimler 
tarafından yapılmasıdır. Örnek verecek 
olursak, yüzdeki, yaşlılığın veya kırışıklıkların 
getirdiği deformasyonları tedavi edecek 
olan bir hekim, bu türlü tedavilerin hem 
ameliyatla tedavi yöntemlerini hem de dolgu 
maddelerinin enjeksiyonu gibi diğer yöntemleri 
uygulama ve neticelerinin değerlendirmesini 
yapma konusunda tecrübe sahibi olmalıdır. 
Ancak bu şartlarda, hekim hastasının 
problemine en uygun ve en çok fayda getiren 
yöntemi seçebilir ve uygulayabilir. 

Yüz germe ameliyatında hiç bir tecrübesi 
olmayan bir hekimin hastasına dolgu gibi 
metotlarla yardım etmeye çalışması ve neticenin 
hastaya sağlık yönünden olmasa bile maddi 
açıdan zarar vermesi, aslında o hekimin her iki 
metodun yaratacağı neticenin kıyaslanmasındaki 
tecrübe eksikliğinden kaynaklanmaktadır.

Seneler evvel lazer ile yüz peelingi yeni bir 
yöntem olarak gündemde olduğu zaman, 

Dr. Serdar Eren 
Eren Estetik

lazer endüstrisinin bütün kampanyalarında 
“lazer ile yüz liftingi” sloganı vardı. İddia edilen, 
bu yöntemin yüzde gergin, sarkık olmayan, 
kırışıklıklardan arınmış, tıpkı bir bebeğinki kadar 
diri bir cilt dokusu ortaya çıkardığıydı.

Yüz germede cerrahi tecrübesi olan biz 
plastik cerrahlar her ne kadar lazer ile deri 
soymanın yüz germenin yerini tutmayacağını, 
sadece destekleyici bir uygulama olabileceğini 
söylediysek de cerrahi tecrübesi olmayan 
hekimler tarafından o senelerde ısrarla 
yüz germe yerine bu metot yaygın olarak 
uygulanmaya devam edildi. Uzun süreli 
gözlemler ve neticelerden memnun olmayan 
hasta ve hekim sayısının artması sonucunda, 
başlangıçta çok popüler olan bu yönteme ilgi 
zamanla azaldı.

Estetik cerrahide benim önem verdiğim 
konulardan bir diğeri de komplikasyonlardır. Bir 
hekimin, tedavide uygulayacağı farklı metotlar 
konusunda bilgi sahibi olmanın yanında, bu 
uygulamaların getirebileceği komplikasyonların 
olasılığı ve eğer bu tür bir komplikasyonla 
karşılaşılacak olursa gerekli tıbbi müdahaleyi 
yaparak hastayı tedavi edecek ve ilk hedeflenen 
neticeye ulaştıracak tecrübeye sahip olması 
gerekiyor.

Kendime prensip edindiğim ve yetiştirdiğim 
genç plastik cerrahlara da öncelikle tavsiye 
ettiğim felsefe şudur; “Sizin neleri iyi yapabilme 
kabiliyetiniz olduğundan çok, ne gibi 
komplikasyonlarla karşılaşabilme ihtimalinizin 
olduğu ve hastanızın bundan ne kadar zarar 
görebileceği kaygısını içinizde taşıyarak hastanızı 
tedavi ediniz.”

Estetik cerrahi uygulamalarında bir yöntemin 
komplikasyona yol açma ihtimali çok düşük olsa 
bile, o komplikasyon ortaya çıktığı zaman geride 
sonucu düzeltilemeyecek bozukluklar bırakıyor 
ise o metodu uygulamaktan kesinlikle kaçınırım. 
Bu prensip, herhangi bir ameliyat yöntemi için 
de, küçük doldurma işlemlerinin getirebileceği 
komplikasyonlar için de geçerlidir. 

Doldurma yöntemlerinin komplikasyonları 
deyince bu konuda sizlere biraz daha 
detaylı bilgi vermek istiyorum. Küçük denilen 
komplikasyonlar, ki genellikle kalıcı veya 
reaksiyon verici olarak kullanılan yüz dolgu 
maddelerinin (iple germe ve doldurma, derma 
life, new fill, silikon, artecoll vb) uygulamalarında 
karşılaşıyoruz bunlarla, aslında hasta üzerinde 
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kalıcı deformitelere ve önemli psikolojik 
problemlere sebebiyet verebiliyorlar. Çünkü bu 
gibi komplikasyonların oranı az gibi görünse 
bile, ortaya çıkan problem başlangıçta estetik 
yöntemler ile yok edilmek istenen şikayetlerden 
daha büyük olduğu için hastayı çok daha derin 
bir mutsuzluğa itebiliyor. 

Yapılması gereken bu gibi komplikasyonların 
olasılığı ve akıbetinin hastalara anlatılması ve 
uygulama kararının hastaya bırakılmasıdır. 
Ben şahsen bugüne kadar hiçbir hastamın, 
faydasının yanında az bir ihtimalle de olsa 
telafisi mümkün olmayan zarar verme ihtimalinin 
olduğunu bilerek herhangi bir tedavi yöntemini 
kabullendiğini hatırlamıyorum.

Belki de geçmişten yeteri kadar ders almadık. 
Yüze dolgu maddesi olarak enjekte edilen 
serbest silikonun ortaya çıkardığı problemleri 
unutmamalıyız. Başlangıçta problem küçük 
görünse bile, küçücük bir iğneyle hemen 
ortadan kaldırılabilir mantalitesi ile yaklaşım, çok 
çabuk verilen kararlar, fazla miktar, çok yüzeysel 
yapılan enjeksiyon, çok sıklıkla ve yanlış yerlere 
yapılan uygulamaların, telafisi mümkün olmayan 
kalıcı problemlere yol açtığını ve ancak cerrahi 
müdahale sonrası, kimi zaman istenmeyen 
ameliyat izleri de bırakarak bu maddeleri 
dokudan temizlemenin mümkün olabildiğini 
görüyoruz.

Avrupa’da üç ayda bir toplanarak plastik 
cerrahideki yenilikleri ve eski problemleri tartışan, 
plastik cerrahlardan kurulu EQUAM’ın (European 
and International Committee for Quality 
Assurance, Medical Technologies and Devices 
in Plastic Surgery) Amsterdam’da yapılan bir 
toplantısında varılan görüş birliğinde (EQUAM 
consensus conference) yine bu konular 
üzerinde durulmuştu.

Kalıcı dolgu maddeleri ile tedavi olan ve bundan 
zarar gören hastaları görmek artık günlük 
muayenehanedeki yaşamımızın bir parçası 
oldu. Bu kalıcı dolgu maddelerinin cinsi ve 
sayısı arttıkça yabancı cisim reaksiyonları hatta 
bütün yüzü kaplayan kızarma, şişme, dokunun 
sertleşmesi, enfeksiyon gibi komplikasyonların 
oranı daha da yükseldi. 

Bir diğer durum da Phosphatidylcholin denilen 
ve yağ embolilerinin tedavisinde kullanılan 
maddenin yağ depolarının eritilmesi amacı 
ile derialtı enjeksiyonu olarak kullanılmasıydı. 
Bu maddenin etkisinin ve emniyetinin 

Subkutan Lipoliz Endikasyonu için etkisi ve 
güvenliliği hakkında yeterli araştırma neticeleri 
yoktu ve enjeksiyon yerlerinde lokal yağ 
nekrozları, sertlikler ve doku reaksiyonları 
sıkça görülmekteydi. Bundan dolayı 
EQUAM’ın tavsiyesi, bu tip maddelerin yaygın 
kullanımından önce gerçekten geniş klinik 
araştırma neticelerinin beklenmesidir. 

Benzer bir durum titan ile kaplı meme protezleri 
için geçerliydi. Bu implantın güvenirliği ve etkisi 
hakkında hiçbir klinik araştırma neticesi yoktu. 
Bundan dolayı EQUAM bu ürünün bilimsel 
araştırması yapılıp geçerli kabul edebilecek 
neticeler alındıktan sonra kullanılmasını tavsiye 
etti. 

Burada verdiğim örnekler ile siz sevgili 
okurlarıma iletmek istediğim; günümüzde estetik 
mucizeler diye bizlere sunulan pek çok yöntem 
olduğu gibi daha güzel, daha genç olabilmek 
amacı ile bu yöntemlere başvurarak mağdur 
olan pek çok hasta olduğunu da unutmamamız 
gerektiğidir.
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Çağımızın Sorunu; 
Alerjik Hastalıklar

oplumumuzda her üç kişiden birinin 
alerjik yakınması vardır. Bu hastalıklar 
her yaştaki kişilerde, özellikle de 

çocuklarda ve genç erişkinlerde sık görülür. 
Çocuklarda alerjik hastalığın görülme oranı 
ebeveynlerinden biri alerjik yapılıysa %50, 
ikisi de atopik ise %70 daha yüksektir. Alerjik 
hastalıkların görülmesi genetik faktörlerle 
çevresel faktörlerin etkileşimi sonucunda olur.

Tüm dünyada olduğu gibi ülkemizde de 
son yıllarda alerjik hastalıkların görülme 
sıklığının artışı, toplumumuzda bu konulara 
ilginin artmasına yol açmıştır. Hastalığın 
artışı yıllık tedavi maliyetini de ciddi oranda 
arttırmaktadır. Bu hastalıklar okul devamsızlığına 
veya ciddi iş gücü kaybına yol açması 
dışında yaşam kalitesini çok olumsuz yönde 
etkileyebilmektedir. Bilgilendirmelerin tanıdaki 
gecikmeleri önlediği, tedavi prensiplerinin ve 
korunma yöntemlerinin doğru uygulanmasını 
sağladığı kanıtlanmıştır. Alerjik hastalıklara 
genel bir bakış şeklinde olan bu yazının da 
amacı, okuyucularımızda alerji konusunda 
bilinci arttırmak ve en fazla reaksiyona yol 
açtığı bilinen alerjenleri tanımalarına, korunma 
yöntemlerini bilerek alerjik hastalıkları daha 
kolay fark etmelerine katkı sağlamaktır. 

Alerji, vücudun çeşitli maddelere karşı 
istenmeyen yani normal dışı yanıtıdır. Alerjik 
bünyeli yani atopik yapılı olarak tanımlanan 
kişiler genetik açıdan aşırı IgE tipinde antikor 
üretme eğilimindeler. Bu kişiler normalde 
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zararsız olan bir madde ile karşılaştıklarında 
önce fazla sayıda IgE tipinde antikor üreterek 
duyarlanırlar. Duyarlanma süreci kişilere göre 
farklılık gösterebilir. Bu bireylerin sorumlu 
etkenle tekrar karşılaşma durumlarında 
verdikleri aşırı reaksiyona “alerjik reaksiyon” 
denilir. Bu reaksiyonlar birçok sistemde 
farklı yakınmalarla ortaya çıkabilmekte ve 
çeşitli alerjik hastalıkların görülmesine yol 
açabilmektedir. 

Hastalığı tetikleyen maddelere de “alerjen” 
denir. Yaşamımızda sıkça karşılaştığımız 
birçok madde maalesef atopik yapılı kişilerde 
alerjik hastalıkları tetikleyebilir. Çim, ağaç ve 
ot polenleri, ev tozu akarları, mantar sporları, 
besinler, ilaçlar, ev hayvanları, arılar, böcekler, 
gıda katkı maddeleri, mesleksel karşılaşılan 
birçok ürün sorumlu olabilir. Alerjenler vücuda 
çok farklı yollardan mesela solunumla, 
ağızdan, temasla deriden veya vücuda enjekte 
edildiklerinde alerjik hastalıkların görülmesinden 
sorumlu olabilirler.

Alerjiyi Tetikleyenler
Polenler: Dış ortamda alerjiyi tetikleyen en 
önemli etkenlerdir. Polen bitkilerin erkek 
tohumudur ve her bitkinin poleni farklı 
yapıda olup antijenik özellikleri değişiktir. 
Bitkilerin olgunlaşarak polenlerini vermesi 
yılın belli zamanlarında olur. Özellikle rüzgârla 
polenizasyonu görülen ağaç, çayır ve ot 
polenleri atopik kişilerde yakınmalara yol 
açabilir. Rüzgârla geniş alana yayılabildikleri 
için alerjisi olan kişilerin çevrelerinde bu 
bitkiler olmasa da, havadaki polen tanecikleri 
reaksiyonları tetikleyebilir. Bölgelere göre 
bitkilerin polenizasyon dönemlerinde farklılık 
görülebilir. Hastaların özellikle ilk ve sonbaharda 
tekrarlayan yakınmalarının olması polenlere 
duyarlılık olasılığını düşündürür. Yağmur 
yağdığında polen sayısındaki azalmaya 
bağlı olarak hastalar yakınmalarında azalma 
tanımlar. Hastalara için polen mevsiminde dış 
aktivitelerden kaçınması, evde, iş yerinde ve 
arabada hava filtrelerini kullanması, çamaşırlarını 
dış ortamda kurutmaması gibi bazı öneriler 
kısmen yararlı olabilir.

Ev Tozu Akarları: Ev içinde en önemli 
alerjen kaynağı ev tozu akarlarıdır. Sıcak ve 
nemli bölgelerde fazla oranda bulunabilirler. 
Yurdumuzda Karadeniz ve Marmara 
bölgelerindeki ev tozlarında akarların daha 
yoğun sayıda olduğu saptanmıştır. Özellikle 
yatak, yastık, yorgan ve döşemelerde insan 
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deri döküntüleri ile beslenerek ürerler. Kuru 
iklimli bölgelerde de iç ortam nemi arttığında 
akar üremesinde artış gösterilmiştir. Depo ve 
silo gibi yerlerde yoğun bulunabilirler. Akar 
sayısını azaltıcı öneriler (kılıfların her hafta 
55-60 C’de yıkanması, evde toz tutan eşyaların 
ve nemin azaltılması, hava filtreleri, kılıflar vb) 
yararlı olabilir.

Mantarlar: Dış ortamda veya iç ortamda küf 
mantarları spor üreterek alerjik hastalıkları 
mevsimsel veya yıl boyu tetikleyebilirler. 
Mantarlar özellikle dış ortamda ılık havalarda 
toprak ve çürüyen bitkisel artıkların üzerinde 
üreyebilir. Yaprakların toplanması, dış ortamda 
ağaçlık alanda yürüme gibi aktiviteler sırasında 
yüksek oranda maruz kalınabilir. İç ortamda da 
güneş görmeyen evin nem alan yerlerinde, su 
kaçağı olan yani harap binalarda bulunabilirler. 
Nemli ortama engel olmak korunmada çok 
önemlidir.

Evcil Hayvanlar: Hayvanların tüyleri, salyaları 
ve deri döküntüleri alerjiye yol açabilir. Ayrıca 
akarlar ve mantarların üremesi için de uygun 
ortama yol açarak o alerjenlere karşı alerjinin 
gelişmesine yol açabilirler. Kedi alerjenleri 
havada uzun süre asılı kalabilir ve yapışkan 
özelliği nedeniyle temizlenmesi güçtür. 
Kedilere alerjisi olanlara evden kediyi mutlaka 
göndermeleri önerilir. Şayet gönderemezlerse 
yatak odalarına kedinin girmemesi, hava 

filtreleri kullanmaları önerilir. Kedisi olanların 
bu alerjenlere taşıyıcı görevi yaptığı okul, iş 
yeri, toplu taşıma araçlarında evinde kedi 
olmayanların da duyarlaşmasında ve alerjik 
reaksiyonların görülebilmesinde rol oynadıkları 
gösterilmiştir. Evden kedi gönderildiğinde bile 
evden alerjenin azalmasının uzun bir süreç 
aldığı ve toplumda karşılaşabilme riskinin 
devam ettiği bilinmelidir. Tüm köpek cinslerinin 
alerjenik olduğu bilinir. Kuşların ürünleri 
de antijeniktir. Uzaklaştırılması ile alerjenik 
yükün azaldığı ve yakınmaların gerilediği 
görülür. Ayrıca büyük baş hayvanlar, çiftlik 
hayvanları, at, domuz gibi hayvanların da 
özellikle veteriner, ahır ve çiftlik çalışanlarında 
duyarlaşmaya yol açtığı gösterilmiştir. Sorumlu 
olduğu düşünülen hayvandan uzak durulması 
önerilir. Kemirgenlerin özellikle laboratuvarlarda 
çalışanlarda duyarlaşmaya yol açtığı ve alerjiyi 
tetiklediği gösterilmiştir.

Böcekler: Ev içi alerjeni olan hamam böcekleri 
özellikle sosyoekonomik düzeyi düşük 
toplumlarda görülür. Açıkta bırakılan gıda 
artıkları ve nemli ortamlar üremelerine olanak 
sağlar. Kedi olan evlerde daha az hamam 
böceği olur. Karınca, bal arısı, yaban arısı, 
sarıca arı ve diğer haşere sokmalarında lokal 
reaksiyon görülebileceği gibi sistemik alerjik 
reaksiyon görülme riski de vardır. Bu ciddi 
alerjik reaksiyona anafilaksi denir ve müdahale 
gecikirse ölüm görülebilir. Venom alerjilerinde 
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arttırma, tatlandırma gibi amaçlarla kullanılan 
bu katkı maddelerinden uzak durulması 
reaksiyonlardan korunmak için en iyi yoldur.

İlaçlar: Uygun dozda uygun hastada 
kullanılması gereken ilaçlar bazen hekime 
sorulmadan kullanıldığında çok ciddi alerjik 
reaksiyonlara yol açabilmektedir. İlaç alerjisinde 
tanıda ilacın alınımı ile semptomların çıkış 
zamanının bilinmesi çok önemlidir. Çoğu 
reaksiyon ters ilaç reaksiyonu olup alerjik 
olmayabilir. En sık alerjiye yol açan ilaçların 
başında ağrı kesiciler olarak non steroidal 
anti inflamatuar ilaçlar gelir. Antibiyotiklerden 
penisilin, sefalosporinler, sülfonamidler ile 
en fazla alerjik reaksiyon tanımlanmıştır. 
Tüm ilaçlarla görülebilir ama intolerans mı 
alerjik reaksiyon mu iyi değerlendirilerek 
tanıya gidilmelidir. İlaçla alerjik reaksiyon 
görüldüğünde sorumlu olan ilaç ve etken 
maddesi mutlaka yazılmalı, hasta yanında bu 
kartı mutlaka taşımalı ve doktora gidildiğinde 
söylenmelidir. Birbirleri ile benzer antijenik 
özellik taşıyan ilaçlar da benzer reaksiyonlara 
yol açabileceği için doktora danışılmadan ilaç 
alınmamalıdır.

Lateks Alerjisi: Tropikal bir bitki olan 
kauçuktan elde edilen lateks birçok madde 
içinde kullanılmaktadır. Sağlık çalışanlarının 
kullandığı eldivenler, sondalar, birçok tıbbi 
malzeme, balonlar, silgi, oyuncaklar, prezervatif, 
yapıştırıcı, lastik bantlar lateks içermektedir. 
Solunumla veya deriden temasla alerjiye yol 
açabilmektedir. Bazı besinlerle benzer antijenik 
özellik gösterdiği için lateks alerjisi olanlarda 
muz, avokado, kestane, kavun, incir gibi 
meyveleri yediklerinde de alerjik reaksiyon 
görülme riski vardır.

Alerjik Hastalıklarda Tanı
Hastanın yakınmalarının özelliği, ne zaman 
başladığı, süresi, arttıran, azaltan nedenlerin 
çok iyi sorgulanması gerekir. Alerji dışında bu 
yakınmalara sebep olabilecek hastalıkların 
da dışlanması için birçok test gerekli olabilir. 
Yakınmaların mevsimsel veya yıl boyu olmasına 
göre sorumlu olduğu düşünülen alerjenlerin 
saptanmasında bazı tanı testleri gerekebilir. 
Tanı testlerinin başında deri testleri gelir. Prick 
dediğimiz delme yöntemi veya deri içine 
alerjen kontrol solüsyonlarıyla birlikte verilerek 
15-20 dakika sonra değerlendirilir. Alerji ve 
klinik immünoloji uzmanlarının değerlendirmesi 
uygundur. Çünkü uygulamadaki teknik veya 
dermografizmli olanlarda yapılması hatalı sonuç 

anafilaksi görülen hastalarda IgE aracılığı ile 
olduğu kanıtlanırsa tedavi olarak immünoterapi 
dediğimiz aşı tedavisi önerilir. 5 yıl, bazen 
ömür boyu tedavinin sürdürülmesi gerekebilir. 
Hastalara acil arı sokma durumlarında 
kendilerinin kolaylıkla yapabileceği adrenalin 
içeren hazır oto enjektör taşımaları önerilir. 
Hastanın hemen bacak uyluk dış kısmına 
kas içine uygulama yapması ve hızla sağlık 
merkezine gitmesi gerekmektedir. 

Besinler: Çocuklarda daha sık olmakla birlikte 
erişkinlerde de son yıllarda besin alerjisi 
giderek artmaktadır. Alerjiye en sık; inek sütü, 
yumurta, fındık, fıstık gibi kuru yemişler, soya, 
buğday gibi tahıllar, balık, kabuklu deniz 
ürünleri, bazı meyveler sebep olmaktadır. 
Polen alerjisi olanlarda antijenitesi benzer olan 
meyvelerle ağız kenarında, dudaklarda alerjik 
reaksiyon görülebilir. Oral alerji sendromu 
olarak değerlendirilir. Sorumlu besinden 
uzak durulması önerilir. Ticari olarak hazır 
gıda ürünlerinin içerdiği katkı maddeleri de 
duyarlaşmaya yol açarak alerjik reaksiyonlara 
neden olabilir. Genellikle tazelik koruma, lezzet 
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verebilir. Ayrıca bazı ilaçların test sonuçlarını 
etkilediği unutulmamalıdır. Testten önce, ilaçlara 
göre değişebilen sürelerde (3-15 gün öncesi), 
alınan ilaçların kesilerek testlerin uygulanması 
gerekir. Diğer tanı yöntemi olarak kanda 
alerjenlere yönelik spesifik IgE değerlerinin 
ölçümü de tanıda önem taşır. Bazen sorumlu 
ajanı bulmak için sorumlu etkenle provokasyon 
testleri yapılarak tanıya gidilmesi gerekebilir.

Farklı sistemlerde görülebilen alerjik 
hastalıklardaki yakınmalar aşağıda verilmiştir:

Solunum Yolu, Kulak ve Gözün Alerjik 
Hastalıkları
• Hapşırık, burun akıntısı veya tıkanıklığı, 
burunda ve boğazda kaşıntı 
• Nefes darlığı, öksürük, göğüste baskı, hışıltılı 
solunum
• Ses kısıklığı, boğazda kaşıntı, tıkanma, 
kulakta ağrı, akıntı, hafif işitme kaybı, çınlama
• Gözlerde kaşıntı, kanlanma, sulanma, ödem, 
foto fobi

Deri Alerjileri
• Kaşıntılı deride eritemli kabarık döküntüler
• Yüzde, gözlerde, ekstremitelerde dermisin 
derin kısımlarını da tutabilen, organların iç 
mukozalarında görülebilen şişlik ve ödemin 
olması, karında ağrı
• Deride kuruluk, kaşıntılı lezyonlar, likenifiye, 
sulanmış lezyonlar
• Alerjene maruz kalınan bölgede lokalize 
kaşıntılı eritemli, döküntüler, likenifikasyon

Gastrointestinal Sistemin Alerjik Hastalıkları
• Kusma, regürjitasyon, bazen kanamalı ishal, 
gelişme geriliği
• Besinle indüklenen enterekolit, abdominal 
distansiyon, kanlı ishal, kusma, büyüme geriliği, 
bulantı, abdominal kramplar 

Sistemik Alerjik Şok (Anafilaksi)
• Oral mukozada, deride, solunum sisteminde, 
kardiyovasküler sistemde, sinir sisteminde 
tutulma olabilir. En az iki sisteme ait belirtilerin 
veya aniden hipotansiyonun olması tanıyı 
koydurur. Bu sistemlere ait belirtiler aniden 
çıkabilir. Eğer tedavide gecikme olursa ölüm 
görülebilir. 

Tedavi	
Alerjik hastalıklarda tedavide prensip sorumlu 
etkene yönelik korunma yöntemlerinin 
uygulanması, hastanın sorumlu alerjenden 
uzak durmasıdır. Solunum sistemini tutan 

alerjik hastalıklarda tetikleyicilerin de (sigara, 
hava kirliliği, enfeksiyonlar, mesleki etkenler, 
obezite vb) alerjik hastalıkları uyarabileceği 
unutulmamalıdır. Bu etkenlerden uzak durmaları 
hastalara önerilir ve özellikle viral enfeksiyonlara 
yönelik korunma astımlı hastalarda önemlidir. 
İnfluenza mevsiminde >6 aylık çocuk ve 
erişkinlerde grip aşısı önerilebilir.

Yakınmaları geçirecek ve baskılayacak 
çok çeşitli ilaçlar bulunmaktadır. Konunun 
uzmanlarının verdiği ilaçları uygun dozda ve 
sürede düzenli almaları ve başka eşlik eden 
hastalıkları olduğunda aldıkları ilaçlardan 
mutlaka doktorlarına bahsetmeleri konusunda 
hastalar uyarılmalıdır.

İlaçlara rağmen yakınmaları devam eden 
solunum yolu alerjisi olan hastalarda veya 
arı sokması sonucu sistemik alerjik şok 
görülen hastalarda sorumlu alerjenle aşı 
tedavisi, konunun uzmanları tarafından uygun 
görülürse yapılabilir. Tedaviye 4-5 yıl devam 
edilir. Bu tedavi sırasında da ciddi alerjik 
reaksiyon görülebileceği için uygun koşullarda 
yapılmalıdır. 

İlaç veya besin alerjilerinde, sorumlu ilaç ya 
da besinin mutlaka verilmesi gerektiğinde, 
alerji ve klinik immünoloji konusunda uzmanlık 
eğitimi almış kişilerin yapması koşuluyla, 
desensitizasyon dediğimiz tedavi ile ilgili 
ilaç veya besin verilebilmektedir. Tedaviye 
ara verilirse aynı işlemlerin tekrarlanmasının 
gerektiği unutulmamalıdır.
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Serbest Eczanelerde 
Alan ve Kategori 
Yönetiminin Önemi  

erbest piyasa ekonomisine göre 
şekillendirilen günümüz sağlık, ilaç 
ve eczacılık politikaları sonucu piyasa 

ekonomisinin yerleşik olduğu pek çok ülkede 
olduğu gibi Türkiye’de de bugün sadece ilaç 
satışıyla eczane işletmelerinin varlıklarının 
sürdürülebilirliği oldukça zorlaşmıştır. 

Reçetesiz farmasötiklerin gıda takviyesi adı 
altında pek çok markette pazarlandığı ve hatta 
internet üzerinden yaygın satışın söz konusu 
olduğu, dermokozmetiklerin, bitkisel drogların, 
tıbbi malzemelerin, bebek mamaları gibi ilaç 
dışı birçok ürünün bu konularda hiçbir eğitimi 
bulunmayan, marketçisinden aktarına kadar, 
çok farklı gruplar tarafından her türlü etik dışı 
pazarlama yöntemi kullanılarak salt kar amaçlı 
pazarlandığı bir piyasada, eczacılar, eğitimini 
aldıkları konularda hak ettikleri satış düzeyine 
ulaşmak için etik kuralların izin verdiği ölçüde 
serbest piyasa ekonomisinin öğreti ve tekniklerini 
kullanarak, işletmelerini güçlendirmek zorundadır.

Eczacılık mesleğinde kapıdan giren her kişinin 
deontolojik kurallar gereği önce hasta, sonra 

tüketici (müşteri) olduğu varsayımından hareket 
edilir (KIRAN, 2007). Günümüzde eczaneye giren 
her hasta aynı zamanda dermokozmetik, tıbbi 
malzeme, bitkisel ürün gibi çok geniş yelpazeden 
hizmet ve ürün talebinde bulunabilecek bir 
tüketici olarak değerlendirilmelidir. Bu bağlamda, 
tüketicilerin bir eczanede ne bulacakları ile ilgili 
fikirlerini oluşturmanın 8 yolu vardır.

Satışlarda Hastaları/Tüketicileri 
Etkileyen Faktörler
1-Reklam (Eczanelerin reklam yapması 
deontolojik olarak mümkün değildir. Ancak, 
eczane içinde ürün tanıtımı ve reklamı yapılabilir).

2-Lokasyon: Eczanenin konumu.

3-Mimari Yapı: Eczanenin dış ve iç mekânının 
özgünlük içermesi.

4-Etkili Kurum Kimliği Görselleri Oluşturmak: 
Logo dizaynı, isim ve levha (Yasalara uygun 
olmalı).

5-Vitrinler: Müşterinin eczaneye girmeden önce 
iletişim kurduğu en son unsur vitrinlerdir. Vitrin 
ne kadar çarpıcı ve etkileyici olursa, müşterinin 
zihninde bıraktığı etki de o kadar fazla olur. 
Müşteriler eczanenin içine girdiklerinde, içeriye 
girmeden önce algıladıklarıyla oluşmuş olan imaja 
yeni veriler eklerler.

6-Eczaneye yaklaşırken edinilen izlenimler: 
Tüketiciler eczaneye yaklaşırken vitrini bile fark 
etmeden önce dış ortamı fark ederler, hatta 
girip çıkanların beden dillerinden dahi bir karara 
varabilirler.

7-Tüketicilerin Değerlendirmesi: Bir müşteri 
yaşadığı keyifli bir alışveriş tecrübesinden üç 
arkadaşına bahsederken kötü bir tecrübeyi 
ortalama 10 arkadaşına anlatır.

8-Tüketicinin eczaneye daha önceki ziyaretleri, 
alışverişleri: Serbest eczanelerde satışları 
arttırmak için günümüzde bilinen perakendecilik 
tekniklerinden Kategori Yönetimi ve Alan Yönetimi 
ile tanzim ve teşhir teknikleri önem kazanmıştır. 

Alan Yönetimi: Birim alan (m2) başına daha 
yüksek satış performansı alınabilmesi için mevcut 
alanın planlanması ve organizasyonu, diğer bir 
deyişle ürünün kategori içerisinde en yüksek 
seviyede satış verimi alabilmesi için rafların ve 
reyon içerisindeki yerlerin düzenlenmesidir. 
Bunların dışında kalan alanların ise bilgi ve 
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tanıtım için kullanılması teknikleridir. Alan 
yönetiminin amacı, işletmelerde yüksek kârlılık 
potansiyeli yaratmak, ürün satışını arttırmak, 
müşteri memnuniyetini yükseltmek, mevcut 
yeri yani kullanım alanını optimum seviyede 
değerlendirmektir.

Kategori Yönetimi: Kategori yönetimi kavramının 
arkasında yatan mantık, görece daha hızlı satılan 
ürünlerin daha iyi konumda yer alması ve daha 
fazla teşhir ve raf alanı ayrılmasıdır. Kategorilerin 
stratejik iş birimleri olarak kabul edilmesi 
düşüncesi, tedarikçiler ile perakendecilerin 
ortaklaşa kategori planları geliştirmesi ve 
satınalma ile sergileme çalışmalarının bütünleştiği 
bir organizasyon yapısıdır.

Günümüzde Kategori Yönetimi Şu Sorulara 
Cevap Aramaktadır:
• Hangi ürünler satışa sunulacak?
• Ne kadar stok tutulacak?
• Hangi fiyattan satılacak?
• Ne kadar raf alanı ayrılacak?
• Nasıl tutundurma çalışmaları yapılacak?
• Ürünler mağaza içerisinde nerede 
sergilenecek?

Tanzim-Teşhir (Merchandising): Bir satış 
noktasında ürünlerin; tüketiciler tarafından kolay 
görülmesi, bulunması ve satın alınmasını sağlama 
faaliyetleridir. Satış alanları içinde ürünlerin; 
“doğru ürün seçimi, doğru yerlerde, doğru satış 
trendine göre raf payı verilerek, doğru zamanda 
(sezonda)” sergilenmesidir. Tanzim-Teşhir özellikle 
plânsız alışverişe yönelik bir çalışmadır.

Türkiye’de plânsız alışveriş yaklaşık %32 (2004) 
civarındadır. Plânsız alışveriş anlık karar ile yapılan 
bir eylemdir.

Doğru Bir Alan-Kategori Yönetimi ile:
• Eczane imajı güçlendirilir,
• Hasta ve tüketici sadakati sağlanır,
• Eczanenin optimum kategori ve alan 
dağılımlarının planı yapılır,
• Azaltılmış stok fazlalığı sağlanır,
• Satış ve karlılık maksimize edilir,
• Maksimum alan verimliliği sağlanır.

Kategori Yönetiminin Eczanelere Faydası:
• Satışın ve kârlılığın artmasına yol açar,
• Ürün takibini kolaylaştırır,
• Müşteri sadakati sağlar,
• Stok maliyetlerini düşürür,
• Talep yaratır,
• Plansız alışverişi destekler.

Kategori Yönetiminin Tüketiciye Faydası:
• Alışverişi kolaylaştırır,
• Talebi hatırlatır,
• Fiyatları takip etme, inceleme kolaylığı sağlar.

Serbest eczaneler meslek yasaları, deontolojisi 
ve etiğinin izin verdiği mağazacılık tekniklerini 
kullanarak, ilaçlarla birlikte, parafarmasötiklere 
önem vererek ekonomilerini güçlendirebilirler.

Eczane işletmesine doğru zamanda, doğru 
ürünlerle yapılan yatırımlar, eczacının bilgi ve 
emek sermayesi de katıldığında her zaman 
kazandıracaktır. 

Sağlıklı ve mutlu seneler dilerim.
Eczanelerde satışlar, uygun raf düzenlemeleri ile 
tüketicilerin ürünleri inceleyebildikleri satış noktaları 
yaratarak ve mağaza içi görseller kullanılarak 
arttırılabilir.



70 /
AJANDA AJANDA

Yılbaşı
Avrupa Topluluğu Kuruldu
Basın İlan Kurumu’nun Kuruluşu
Rodos’un Fethi
Hastalık Sigortasının Kabulü 
Babıâli Yangını
Halide Edip Adıvar Öldü                                         
Çalışan Gazeteciler Günü                                          
İdareciler Günü
Şeker Hastalığı Tedavisinde İnsülinin İlk Kullanımı
Safiye Ayla Öldü
Darülaceze’nin Kuruluşu 
Baytar Mektebi’nin Açılışı
Ahmet Hamdi Tanpınar Öldü
Dünya Gümrük Günü 
Televizyonun İcadı   
Uluslararası Yahudi Soykırımını Anma Günü  
Osmanlı Devleti’nin Kuruluşu
Mülkiye Mektebi’nin Açılışı
Misak-ı Milli Kabul Edildi
Türk Eğitim Derneği’nin Kuruluşu 
Sinemanın İcadı 
Ayasofya Camii’nin Müze Oluşu 
İlk Uzay Gemisinin Aya İnişi 
Dünya Kanser Günü    
Türk Kadınlar Birliği’nin Kurulması 
Maraş’a Kahramanlık Unvanı Verilişi                                              
Gaziantep’e Gazilik Unvanı Verilişi            
Dünya Sigarayı Bırakma Günü                                           
Sevgililer Günü
Telefonun İcadı 
Türk Hava Kurumu’nun Kuruluşu
Uluslararası Kyoto İklim Sözleşmesi
Türk Gazeteciler Birliği’nin Kurulması
Medeni Kanun Kabul Edildi
Türkiye’nin NATO’ya Girişi
Milli Eğitim Vakfı Kuruluş Günü
Uluslararası Anadil Günü           
Sivil Savunma Günü                                                       
Muhasebeciler Günü 
Vakıflar Genel Müdürlüğü’nün Kuruluşu 
Dünya Kadınlar Günü
Tıp Bayramı                                               
Dünya Tüketiciler Günü
Öğretmen Okullarının Kuruluş Yıl Dönümü
Çanakkale Zaferi                                
Şehitler Günü    
Nevruz Bayramı                                            
Dünya Ormancılık Günü                          
Dünya Şiir Günü 
Uluslararası Irk Ayrımı ile Mücadele Günü  
Dünya Su Günü          
Dünya Meteoroloji Günü                                 
Dünya Tüberküloz Günü                                 
Dünya Tiyatrolar Günü    
Dünya Demiryolu Çalışanları Günü

1 Ocak
1 Ocak
2 Ocak
2 Ocak
4 Ocak
4 Ocak
9 Ocak

10 Ocak
10 Ocak
11 Ocak
14 Ocak
20 Ocak
22 Ocak
24 Ocak
26 Ocak
26 Ocak
27 Ocak
27 Ocak
28 Ocak
28 Ocak
31 Ocak
1 Şubat
1 Şubat
3 Şubat
4 Şubat
7 Şubat
7 Şubat
8 Şubat
9 Şubat

14 Şubat
14 Şubat
16 Şubat
16 Şubat
17 Şubat
17 Şubat
18 Şubat
19 Şubat
21 Şubat
28 Şubat

1 Mart
3 Mart
8 Mart

14 Mart
15 Mart
16 Mart
18 Mart
18 Mart
21 Mart
21 Mart
21 Mart
21 Mart
22 Mart
23 Mart
24 Mart
27 Mart
27 Mart

konusunda çalışmalara başladı. Deneysel cerrahi 
alanında bir efsane haline dönüşen Carrel, 1912 
yılında organ nakli çalışmaları sayesinde Nobel 
Ödülü ile ödüllendirildi. 

I. Dünya Savaşı öncesinde ve sonrasında 
deneysel cerrahinin pek tanınmayan önemli 
bir diğer ismi olan Demikhov ise Rusya’da 
köpeklerde heterotopik kalp ve akciğer nakli 
üzerinde çalışıyordu. Kolesov ve Demikhov’un 
kalp cerrahisine yaptıkları katkılar geç de olsa tıp 
dünyasınca kabul görmüştür. 

1960’lı yılların başlarında Reemtsma, 
şempanzelerden aldığı böbrekleri insanlara 
nakletmeye başladı. Hardy aynı işlemin 
insanlardan insanlara da yapılabileceğini 
düşünerek bu konuda çalışmalara yöneldi. 
1964’te terminal dönemde bir koroner 
olgusunu arrest durumunda kardiopulmoner 
baypasa aldıktan sonra nakilden başka bir 
seçenek olmadığını gördü. Bunun üzerine bir 
şempanzenin kalbini bu hastaya taktı. Ancak 
hasta kısa bir süre sonra öldü. Hardy bu ameliyat 
nedeniyle dönemin Amerika’sında ve Missisipi’de 
ırkçılık aleyhtarları ve meslektaşları tarafından 
acımasızca eleştirildi. Bu gelişmeler üzerine 
Hardy organ nakli konusunda çalışmaktan 
vazgeçti.

Aynı dönemlerde Stanford Üniversitesi’nde 
Shumway ve ekibi hayvan deneyleri ile kalp 
naklinin temellerini atmaya çalışıyorlardı. Bu 
ekip ile daha önce çalışmış olan Güney Afrikalı 
Cerrah Christiaan Neethling Barnard, 1967’de 
ülkesine döndükten sonra, adını dünya tarihine 
altın harflerle yazdıracak başarıya imza attı. Şimdi 
Barnard’ı daha yakından tanıyalım…

Christiaan Neethling Barnard, 8 Kasım 1922 
tarihinde Güney Afrika Cumhuriyeti, Cape 
Eyaleti’nin Beaufort West kentinde bir papazın 
oğlu olarak doğdu. 1946’da Cape Town 
Üniversitesi’ni bitirdikten sonra bir süre Groote 
Schuur Hastanesi’nde çalıştı. 1948-1951 yılları 
arasında Cape Eyaleti’ne bağlı Ceres’te serbest 
hekimlik yaptı.

1953’te Cape Town Üniversitesi’nde Koch 
basilinin neden olduğu menenjit türünün tedavisi 
konulu bir tez hazırladı. 1953-56 yılları arasında 
Cape Town’daki Groote Schuur Hastanesi’nde 
cerrahi asistanlığı yaparken, incebağırsağın 
doğuştan tıkanıklığının, gebelik sırasında dölüte 
yeterince kan gitmemesinden ileri geldiğini 
kanıtladı. 1956’da, aldığı bir bursla ABD’ye gitti. 
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Christiaan Neethling Barnard ve 
İlk Kalp Nakli 

nsandan insana ilk başarılı kalp naklini 
gerçekleştiren cerrah, Christiaan 
Neethling Barnard’dır. Ancak Barnard’ın 

hikâyesine geçmeden önce, daha önceki 
çalışmalara da bakmak gerekmektedir. 1900’lü 
yıllarda Rockfeller Enstitüsü’nde Carrel ilk damar 
anastomozunu yaptıktan sonra organ nakli 



sıra dışı bir durumdu. Zira Barnard bu konuyla 
ilgili şikâyetini daha sonra; “İlk ameliyatla ilgili 
en büyük zorluğumuz bu oldu. İlgi ve sorularla 
uğraşmak” sözleriyle dile getirecekti. Barnard 
kalp naklinin 30. yıldönümünde Associated 
Press’e verdiği bir başka demeçte; “İlk kalp 
nakli ameliyatını büyük bir olay diye görmemiştik 
gerçekten. Hatta ameliyatı yaptığımız o gece, 
ameliyatın fotoğrafını bile çekmemiştik” diyecekti.

Christiaan Barnard’ın sonraki kalp nakli 
ameliyatları giderek daha başarılı oldu; 1970’lerin 
sonlarında bazı hastaları birkaç yıl yaşayabildi. 
1983’e değin Groote Schuur Hastanesi’nde 
kalp hastalıkları kliniğinin başkanı olarak görev 
yapan Barnard, o tarihte eklem iltihabı nedeniyle 
emekliye ayrılarak cerrahlığı bıraktı. Barnard, 
2 Eylül 2001 tarihinde 79 yaşında Güney 
Kıbrıs’ın Baf kentinde tatilini geçirdiği bir otelde 
astım krizi geçirerek hayatını kaybetti.

Dr. Barnard ve ekibinin yaptığı ameliyatın 
ardından, dünyanın çeşitli yerlerinde bu tür 
operasyonlar yapılmaya başladı. Ancak sonuçlar 
pek de iç açıcı türden değildi. Birçok hasta bu 
ameliyatlar sonucu kaybedilince tepkiler başladı. 
Kalp naklinin daha tehlikesiz bir hal alması ise 
Shumway’in çalışmaları ve Cyclosporine ile 
reddedilmenin kontrolü sayesinde, 1980’lerde 
mümkün oldu. 
 
Görev yapamayacak kadar hasta ve bedene 
zararlı hale gelen kalbin yerine yenisini koyarak 
fonksiyonel bir yaşam sağlamak amacıyla yapılan 
kalp nakli, verici ve alıcı uyumunun sağlanması, 
verici bulabilme olanaklarının genişletilmesi, 
kalp-akciğer transplantasyonunun geçerli hale 
gelmesiyle yaygınlaştı. Bugün kalp naklinde 
Lower ve Shumway’in tanımladığı ortotopik 
kalp nakli tekniği, standart cerrahi tekniği olarak 
uygulanıyor.
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Minnesota Üniversitesi’nin kalp-göğüs cerrahisi 
bölümünde 1958 yılına kadar çalışmalar yürüttü. 

Protez aort kapakçığının yapımı ve 
uygulanmasına ilişkin teziyle lisansüstü, doğuştan 
bağırsak tıkanıklığı konulu teziyle de doktora 
derecesini aldı. Daha sonra Güney Afrika 
Cumhuriyeti’ne dönerek tekrar Cape Town 
Üniversitesi ile Groote Schuur Hastanesi’nde 
çalışmaya başladı. Üniversite hastanesinin 
kalp-göğüs cerrahisi bölümünü yönetmeye 
başladıktan bir yıl sonra 1962 yılında yardımcı 
profesör, 1972’de de cerrahi bölümünde 
profesör oldu.

İnsanlarda kalp nakli için gerekli teknikler 1950’de 
ABD’de geliştirilmiş, özellikle Carrel’ın başlattığı 
köpekler üzerindeki kalp nakli denemeleri, alıcının 
vücudu tarafından reddedilinceye değin kalbin 
normal bir kan dolaşımı sağlayabildiğini ortaya 
koymuştu. Bu bulguların ışığında, kalbi tümüyle 
yetersiz bir hastayı ölüme terk etmek yerine, 
nakledilen kalbin alıcının bağışıklık sistemince 
reddedilmesi olasılığını azaltacak önlemleri 
alarak başka bir insanın kalbiyle yaşatma olanağı 
doğmuştu.

Dr. Christiaan Barnard 1967 yılında 55 yaşındaki 
Louis Washkansky adlı bir kalp hastasının 
kalbini, Groote Schuur Hastanesi’nde, 20 
cerrahtan oluşan ekiple yapılan başarılı bir 
ameliyatla çıkarıp yerine, geçirdiği trafik kazası 
sonucu ağır yaralanan ve ölmek üzereyken 
hastaneye getirilen Denise Darvall’ın sağlam 
kalbini taktı. “Modern tıbbın en yüksek başarısı” 
olarak nitelenen ameliyattan 18 gün sonra hasta 
zatürreden hayatını kaybetti.

Ameliyat, Dr. Barnard’a uluslararası bir şöhret 
ve birçok tıp ödülü getirdi. Ancak birden tüm 
dünyanın ilgi odağı olmak Barnard ve ekibi için 

Dr. Barnard 
(ortada) kalp 
nakli üzerine bir 
konferansta
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1967 yılında Dr. Barnard tarihe geçen ameliyatını 
yaptıktan bir yıl sonra, Türkiye’de ilk defa bir 
kalp nakli, Dr. Kemal Beyazıt tarafından Ankara 
Yüksek İhtisas Hastanesi’nde yapıldı. Hasta 18 
saat yaşayabildi. 27 Kasım 1968’de İstanbul’da 
Dr. Siyami Ersek tarafından 2. defa ama bu sefer 
başarılı bir kalp nakli ameliyatı yapıldı. 

Türkiye’de ameliyattan sonra hastanın uzun süre 
yaşadığı ilk kalp nakli ise Koşuyolu Hastanesi’nde 
Dr. Cevat Yakut ve Dr. Ömer Bayezid tarafından 
1989’da yapıldı. Bunu Hacettepe’de Dr. İlhan 
Paşaoğlu tarafından yapılan fakat akut 
rejeksiyonla erken dönemde kaybedilen olgu 
izledi. Daha sonra yine Hacettepe’de Dr. Bozer 
ve Dr. Paşaoğlu tarafından 5 kalp nakli ameliyatı 
daha yapıldı. Sonraki dönemde ülkemizde kalp 
nakli üzerine çok sayıda başarılı operasyon 
yapıldı ve bu alandaki ilerlemeler hızlanarak 
devam etti.

Tevhid-i Tedrisat Kanunu’nun Kabulü
smanlı İmparatorluğu’nda eğitim 
sistemi, Selçuklular zamanında 
kurulmaya başlayan sistemin 

devamıydı. Bu sistem, İslam temellerine dayalı 
olarak, kendi içerisinde uyumlu bir bütünlük 
gösterirdi.19. yüzyıl ortalarına gelene kadar 
Osmanlı toplumunda eğitim ve öğretim faaliyetleri 
(Enderun ve birkaç büyük medrese hariç) 
devletin görev alanının dışında kalmış, hayırsever 
kişilerin kurdukları vakıflar yoluyla yürütülmüştü. 
Geleneksel eğitim kurumları arasında sadece 
“askeri eğitim” ve “yöneticilerin eğitimi” devlet 
tarafından yürütülmüştü.

Ancak Avrupa’da ortaya çıkan endüstriyel 
gelişme karşısında Osmanlı, eski üstünlüğünü 
yitirip zayıflamaya başlayınca yöneticiler birçok 
alanda yenilikler yapma zorunluluğuyla karşı 
karşıya kalmıştı, bu alanların başında da eğitim 
ve öğretim geliyordu. Böylece eğitim ve öğretim 
faaliyetleri, bir devlet politikası niteliği kazandı.

Osmanlı İmparatorluğu’nda eğitim ve öğretim 
alanında ilk yenilik hareketleri, batı örneğine 
benzetilmeye çalışılan askeri okulların açılmasıyla 
görüldü. Bunun da başlıca sebebi, Osmanlı 
İmparatorluğu’nda yöneticilerin, savaşlarda 
yenilgiler arttıkça, bunu öncelikle Avrupalı subay 
ve askerlerin iyi yetişmiş olmalarına, kendilerinin 
de bu alanda geri kalmalarına bağlamalarıydı.

Batı örneğinde açılan askeri okulların yanında 
medreselerin de mevcudiyetini koruması, eğitim 
alanında bir ikilik meydana getirdi ve bu ikilik batı 

örneğinde sivil okulların kurulmasıyla daha da 
belirginleşti. Zira bir taraftan hukuk okulları batı 
yasalarına göre hâkimler mezun ediyor, diğer 
taraftan da Mekteb-i Kuzat ve medreseler fıkha 
göre hükümler verecek kadılar yetiştiriyordu. 

İki farklı tipte kurumdan birbirlerine zıt hayat 
görüşlerine sahip kimseler yetişmekteydi. 
Böylece toplumda bir “mektep-medrese ikiliği” 
doğmuştu. Üçüncü bir kategori olarak yabancı 
okullar (misyoner okulları, azınlık okulları ve 
kolejler) eğitim alanında faaliyet göstermekteydi. 
Yine bu dönemde bir yandan batı tarzında eğitim 
veren ve eğitim dili Fransızca olan tıbbiye okulları 
açılıyor, diğer yandan da geleneksel tıp eğitimi 
veriliyordu.

Kısacası Türkiye Cumhuriyeti’nin Osmanlı’dan 
devraldığı bu eğitim ve öğretim mirası, farklı insan 
tipleri yetiştiren farklı eğitim çeşitlerinin bir arada 
var olduğu bir sistemdi. Yeni rejimin getirmek 
istediği ulusal nitelikteki yeni toplum düzeninin 
herkes tarafından benimsenmesi, devrimlerin 
halk üzerinde köklü ve etkili olabilmesi için tüm 
eğitim kurumlarının tek bir merkeze bağlanması; 
eğitim ve öğretimin tek elden, tek esasa göre 
yönetilmesi bir gereklilikti.

Kurtuluş Savaşı yıllarında milli mücadelenin 
önderi Mustafa Kemal ve bazı hatipler 
konuşmalarında eğitim kurumlarının 
birleştirilmesine dair bazı ifadeler kullanmışlardı. 
Mustafa Kemal’in Halk Fırkası’nı kuracağını 
açıkladığı ve fırkanın dokuz maddelik programını 
tanıttığı 7 Aralık 1922 tarihli basın bildirisinde 
medreselerin kaldırılması düşüncesi ilk kez açık 
olarak ortaya kondu.

1 Mart 1923’te TBMM’nin dördüncü yılı 
açılışında yaptığı konuşmayı büyük ölçüde 
eğitim konularına ayıran Mustafa Kemal; “Ülke 
çocuklarının birlikte eğitim ve öğrenim görmek 
zorunda olduğunu, öğrenim birliğinin ülkenin 
ilerlemesi için büyük önem taşıdığını, bu nedenle 
“Şeriye Vekâleti ile Maarif Vekâleti’nin” işbirliğine 
varmasının şart olduğunu ifade etti.

Bu görüşler ışığında 2 Mart günü Halk Fırkası’nın 
grup toplantısında 3 ayrı yasa tasarısı hazırlandı. 
“Şeriye ve Evkaf Vekâleti’nin lağvı ve Diyanet 
Reisliği’nin teşkili” hakkındaki kanun müzakereleri 
kabul edildikten sonra Tevhid-i Tedrisat yasa 
tasarısı Saruhan Mebusu ve Maarif Vekili Vasıf 
Bey ve 57 arkadaşının imzasıyla gündeme 
getirildi. Kanunun gerekçesi şu sözlerle ifade 
edilmişti; “Bir milletin bireyleri ancak bir eğitim 
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görebilir. İki türlü eğitim bir ülkede iki türlü insan 
yetiştirir. Bu ise, duygu ve düşünce birliği ile 
dayanışma amaçlarını tamamen yok eder”.

Tasarı ertesi gün meclise sunuldu. 429 sayılı 
Şeriye ve Evkaf Yasası’nın kabulünden sonra 
Tevhid-i Tedrisat Kanunu, 3 Mart 1924 tarihinde 
TBMM Genel Kurulu’nda 430 Kanun Numarası 
ile kabul edildi. Tevhid-i Tedrisat Kanunu’nun 
uygulanması ile Maarif Vekili Vasıf Bey 
görevlendirildi. Kanun, eğitimin temel kanunu 
olarak kabul edildi ve daha sonra çıkarılan bütün 
kanunlara esas teşkil etti.

Tevhid-i Tedrisat Kanunu maddelerinde mahalle 
mektepleri ve medreselerin kapatılmasına ilişkin 
bir ifade bulunmuyordu, ancak Maarif Vekili 
Vasıf Bey, Mayıs ayında yayınladığı bir genelge ile 
bakanlığının elindeki ilkokulların hiçbirinde meslek 
dersleri okutulamayacağı, bunun öğretimin 
birleştirilmesine aykırı olacağı gerekçesiyle 
mahalle mektepleri ve medreseleri kapattı.

Yasa çıktığında ülkede 479 medrese ve 18.000 
medrese talebesi vardı. Bunların sadece 6.000’i 
gerçek öğrenciydi. Geri kalanlar, II. Abdülhamit 
devrinde çıkan bir kanunla medrese öğrencileri 
askerlikten muaf tutuldukları için okula kayıt 
yaptıran, ancak öğrenim görmeyen kimselerdi. 
Medrese başına ortalama bir hoca vardı. 

İstanbul’daki medrese binalarını inceleyen bir 
kurulun hazırladığı rapora göre; hiçbiri okul 
olarak kullanılabilecek nitelikte değildi. Adalet 
Bakanlığı’nın şer-i mahkemeleri kapatması 
üzerine Mekteb-i Kuzat da (Kadı Okulu) kapatıldı.

Lisansüstü seviyesinde eğitim veren iki yıllık 
“Medrese-i Süleymaniye” yerine 1924 yılında 
İstanbul Darülfünunu’nda bir İlahiyat Fakültesi 
kuruldu. Açıldığında 224 öğrencisi olan fakültenin 
öğrenci sayısı 1934 yılında 20’ye düştü. Bu 
nedenle o yıl yapılan üniversite reformu ile 
İlahiyat Fakültesi kapatılarak “İslam İncelemeleri 
Enstitüsü” adında bir enstitü kuruldu.

Hem İlahiyat Fakültesi’ne altyapı oluşturmak hem 
de imam ve hatip yetiştirmek için 1923-1924 
öğretim yılında ülkenin değişik yerlerinde 29 
imam hatip okulu kuruldu. 1926-1927 öğretim 
yılında okulların sayısı ikiye indi. Bu okullar 
1930-1931 öğretim yılında, öğrenciler tarafından 
yeterince ilgi görmemeleri nedeniyle kapatıldı.

Tevhid-i Tedrisat Kanunu’nun kabulünden bir 
süre sonra “Türkiye’de sadece Müslüman 
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vatandaşların olmadığı, Müslüman olmayan 
Türk vatandaşlarının da dinsel gereksinmeleri ve 
vicdan özgürlüğü olduğu” düşünülerek; ilkokul 
programından Kuran dersleri, ortaokul ve lise 
programından da din, Arapça ve Farsça dersleri 
çıkarıldı.

Başlangıçta isteğe bağlı bir ders haline getirilmiş 
olan din dersi; ortaokullarda 1930’da, öğretmen 
okullarında 1931’de, şehir ilkokullarında 1933’te, 
köy ilkokullarında 1939’da tamamen müfredattan 
çıkarıldı. Tüm bu gelişmeler sonucu 1939-1948 
yılları arasında din derslerinin hiç yer almadığı bir 
örgün eğitim deneyimi yaşandı.

Tevhid-i Tedrisat Kanunu’nun kabulünden 
sonra misyoner ve azınlık okulları Milli Eğitim 
Bakanlığı’nın denetim ve gözetimine girmiş; 
dinsel ve siyasal amaçlı eğitim yasaklanmış; 
ders programlarına tarih, coğrafya, yurttaşlık 
bilgisi, Türkçe dersleri eklenmiştir. Bu dönemde 
azınlık okullarında okutulan kitaplardan aziz 
resimleri çıkarıldı; okul binalarındaki haçların 
indirilmesi istendi. Dinsel sembollerin yalnızca 
okul kiliselerinde bulundurulmasına izin verildi. 
Din esaslarına dayalı eğitim ve din propagandası 
yapma yasaklarına uymayan yabancı okullar 
kapatıldı. Bunlar arasında çeşitli Amerikan okulları 
ve İzmir’deki Fransız okulu bulunuyordu.

Tevhid-i Tedrisat Kanunu’nun kabulü sonucu 
askeri idadiler liseye çevrildi. Ancak askeri 
okullar 1925 yılında çıkarılan bir yasa ile yeniden 
Milli Savunma Bakanlığı’na bağlandı. Tevhid-i 
Tedrisat Kanunu, 1961 Anayasası’nın “Devrim 
Kanunlarının Korunması” başlıklı 153. Maddesi 
kapsamında hükümleri anayasaya aykırı 
olduğu şeklinde anlaşılamaz ve yorumlanamaz 
olduğu bildirilen 8 kanundan birisi oldu. 
1982 Anayasası’nda ise “İnkılâp Kanunlarının 
Korunması” başlıklı 174. Madde ile anayasaya 
aykırı olduğu şeklinde anlaşılamaz ve 
yorumlanamaz olarak ifade edilen 8 kanundan 
birisi kabul edildi.

Atatürk 
öğrencilerle
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Kromozomların Yapısını Çözmek
ilim insanları DNA düğümlerinin, hücre 
bölünmesi için genetik materyalin 
sıkıca paketlenmesinin anahtarı 

olduğunu buldu. Bilim insanları kromozomları ilk 
kez 1800’lü yılların sonlarında, ışık mikroskobu 
icat edildikten sonra keşfetti. Bu mikroskopları 
kullanan biyolog Walther Flemming, hücre 
çekirdeğinde çok sayıda uzatılmış yapı 
bulunduğunu gördü. Daha sonra kromozomların 
hücrenin genetik materyali DNA’dan oluştuğu 
bulundu. 

O tarihten sonra bilim insanları DNA 
moleküllerinin 3-D olarak yoğunlaştırılmış 
kromozomların içine katlanabileceği çok 
sayıda olası yol önerdiler. Şimdiyse, MIT 
ve Massachusetts Üniversitesi Tıp Okulu 
araştırmacıları yoğunlaştırılmış insan 
kromozomlarının 3-D organizasyonu üzerine yeni 
veriler elde ettiler. Araştırmacılar ayrıca bu gibi 
kromozomların ilk geniş kapsamlı modelini inşa 
ettiler.
 
Bu modelde, DNA esnek bir yapı iskelesinden 
çıkan düğümler oluşturuyor. Düğümler yapı 
iskelesi boyunca iyice sıkıştırılmış durumda. 
Kasım ayında Science dergisinin online 
yayınında bulguları açıklayan ve makalenin 
kıdemli yazarları arasında yer alan MIT sağlık 
bilimleri, teknoloji ve fizik profesörlerinden Leonid 
Mirny’e göre bu, DNA materyalinin paketlenmesi 
için çok etkili bir yol. 
 
Bu yoğunlaştırılmış durum, sadece hücreler 
bölünürken görülüyor, hücrelerin düzgünce 

ayrılmasına ve kromozomlarını dağıtmasına imkan 
veriyor. Böylece her yeni oluşan hücre, genetik 
materyalin tamamını alıyor. Diğer zamanlarda, 
kromozomlar hücre çekirdeği içerisinde daha 
gevşek bir biçimde organize oluyorlar. 

Makalenin kıdemli yazarları arasında UMass 
Biyokimya ve Moleküler Farmakoloji Profesörü 
Job Dekker da bulunuyor. Rehber yazarlar 
arasında MIT lisansüstü öğrencisi Maxim 
Imakaev, Harvard lisansüstü öğrencisi Geoffrey 
Fudenberg ve UMass’te doktorasını yapan 
Natalia Naumova yer alıyor. UMass araştırmacısı 
Ye Zhan ve yine UMass’ten Bryan Lajoie ise 
diğer yazarlar.

Yapının Katmanları
Kromozomlar çeşitli organizasyon seviyeleri ile 
birlikte kompleks moleküllerdir, hücrelere DNA’nın 
2 metresini, milimetrenin yüzde biri çapında bir 
çekirdek içerisine sıkıştırma imkanı sağlarlar. 

Uzun DNA sarmalları, histon adı verilen 
proteinlere sarılırlar ve “bir ipteki boncuklar” 
şeklinde bir yapı meydana getirirler. Daha 
önce, bu milyonlarca boncuğun sarmallarının, 
sıkıca paketlenmiş kromozomlar içerisinde nasıl 
düzenlendiğini açıklamak için çeşitli modeller 
önerilmişti. 

MIT Medikal Bilimler ve Mühendislik 
Enstitüsü üyelerinden Leonid Mirny, DNA’nın 
kromozomların içerisine nasıl katlanabileceğini 
açıklayan model sayısının oldukça fazla 
olduğunu, herhangi bir lise biyoloji kitabında 
kromozom katlanmasının bir çiziminin 
bulunduğunu ve bu çizimlere bakarak problemin 
çözüldüğü izlenimine kapılabileceğimizi, ancak 
daha dikkatli bakarsak tüm bu çizimlerin 
aslında birbirinden oldukça farklı olduğunu 
görebileceğimizi söylüyor.  

Araştırmacılar hangi modelin doğru olduğunu 
tespit etmek için Job Dekker’ın laboratuvarında 
geliştirilmiş Hi-C adlı bir teknolojiyi kullanmışlar. 
Bu teknoloji, genomik (genetik yapıyla ilgili) 
bölgelerin proksimitesinin genom düzeyinde 
analizlerini yapıyor. Bu, tüm genom içerisindeki 
her bölge çifti için etkileşim sıklığını ortaya 
çıkarıyor.
 
Ancak asıl zorluk, Hi-C verilerine dayanarak 
etraflı bir kromozom yapısı oluşturmakta yatıyor. 
Maxim Imakaev üç-boyutlu bir yapı göz önüne 
alındığında tüm bağlantıları bulmanın basit 
olduğunu, ancak bağlantı frekanslarından 
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yeniden üç-boyutlu yapılar inşa etmenin çok 
daha zor olduğunu belirtiyor. 
 
2009 yılında Imakaev, Mirny ve Dekker’ın 
aralarında bulunduğu bir araştırmacı ekibi 
Hi-C teknolojisini hücre (eğer bölünmüyorsa) 
yaşamının büyük bir kısmında DNA’nın 
fraktal globül gibi (DNA dolanmamış veya 
düğümlenmemiştir) organize olduğunu 
göstermek için kullanmış.

Hi-C ayrıca, daha fazla aktif geni olan 
bölgelerin kolayca ulaşılabilir bölümlerde 
bir araya kümelenme eğiliminde olduğunu 
ve kullanılmayan bölgelerin daha yoğun 
paketlenmiş kümeler oluşturduğunu göstermiş. 

Her bir kromozomun organizasyonu hücre 
türleri arasında değişir, çünkü her hücre 
türü fonksiyonunu yerine getirirken farklı gen 
setleri kullanır. Bu da hücrenin hangi genleri 
kullandığına bağlı olarak her bir kromozomun 
özel bir 3-D organizasyon gerektirmesi demek. 
  
Hücre Bölünmesi Sırasında Kromozomlar
Yeni çalışmada, araştırmacılar hücreler 
bölünmeye başladığında kromozomların 
tamamen yeniden organize olduğunu bulmuş. 
İlk önce gen düzenlemesi için gerekli olan 
tüm kromozom-spesifik ve hücre türü-spesifik 
organizasyon kalıpları kaybolmuş. Onun 
yerine, tüm kromozomlar hücre bölünmesine 
veya mitoza maruz kalan hücrelere benzer 
bir yolla katlanmış. Ancak, kromozomlar 
her yoğunlaştıklarında birebir aynı yapıyı 
oluşturmamış. 

Geoffrey Fudenberg, çok tanımlanmış 
yapılara katlanan proteinlerden farklı olarak, 
kromozomların her seferinde tamamen farklı 
bir yoğunlaşmış obje oluşturduklarını belirtiyor. 
Fudenberg; “Görülüyor ki genomun gözle 
görülebilir fakat birbirinden ayrı bölgeleri farklı 
hücrelerde çok farklı yollarla katlanabiliyor” diyor.

Harvard Üniversitesi Moleküler ve Hücresel 
Biyoloji Profesörü Nancy Kleckner, Science’ta yer 
alan makaleye eşlik eden görüş yazısında Hi-C 
tekniği hakkında şunları söylüyor; “Günümüzün 
modern moleküler mikroskoplarından biriyle, 
bu yapıların içerisini görme ve organizasyon 
prensiplerini aydınlatma gücü sağlıyor.” 

Araştırmacılar “yapı iskelesi üzerine 
düğümlenme” yapısına ulaşmak için iki aşama 
gerektiğine inanıyorlar: İlk olarak, kromatin formlu 
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düğümler (her biri yaklaşık 80 bin-120 bin DNA 
bazlı çift içeriyor) DNA ve bazı proteinlerden 
oluşan bir yapı iskelesinden dışarı yayılıyor. 
Ardından kromozom kendini, yapı iskelesinin 
bulunduğu, merkezi ekseni boyunca sıkıştırıyor. 

İkinci aşamanın moleküler detayları gizemini 
korumakla birlikte, kromozom katlanmasının 
birinci aşamasına neyin sebep olduğu 
konusunda araştırmacıların iyi bir tahmini var: 
Yakın zamanda Northwestern Üniversitesi’nden 
bir ekip condensins adlı proteinlerin DNA üzerine 
kilitlenerek ve düğümleri iterek kromozom 
yoğunlaşmasına neden olduğunu öne sürdü. 
Bu hipotezi daha detaylı test etmek için MIT 
ekibi şimdi bu araştırmacılarla ortak bir çalışma 
yürütüyor. 

Bu çalışma, yoğunlaştırılmış kromozomları 
karakterize etmenin ötesinde, kromozom 
yoğunlaşması, hücre hafızası ve epigenetik 
hücre yeniden programlaması mekanizmalarını 
anlamak için yapılacak gelecekteki çalışmalara 
yeni bir kapı açıyor.

Deri Altına Yerleştirilebilir Algılayıcı ile 
Uzun Süreli Gözlem

itrik oksidi tespit edebilen karbon 
nano-tüpleri bir yıl sonra deri altına 
yerleştirilebilir. Nitrik oksit (NO) 

yaşayan hücrelerde bulunan en önemli sinyal 
moleküllerinden biridir, beyin içerisinde mesajları 
taşır ve bağışıklık sistemi fonksiyonlarını koordine 
eder. Çoğu kanserli hücrede, seviyeleri kaygı 
vericidir, ancak NO’nun hem sağlıklı, hem 
kanserli hücrelerde nasıl davrandığı konusunda 
bilinenler çok azdır.
 
MIT Profesörü Michael Strano’ya göre nitrik oksit 
kanserin ilerlemesinde çelişkili bir role sahip ve 
bunu daha iyi anlamak için yeni araçlara ihtiyaç 
duyuluyor. Strano; “Çalışmamız bu önemli 
molekülün ve potansiyel olarak diğerlerinin, 
vücut içerisinde gerçek zamanlı olarak ölçülmesi 
için yeni bir araç sağlıyor” diyor.
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Doktora sonrası öğrencisi Nicole Iverson’ın 
önderliğinde Strano’nun laboratuvarı yaşayan 
hayvanlarda bir yıldan fazla süre boyunca 
NO’yu gözleyebilen bir algılayıcı yaptı. 
Nature Nanotechnology adlı yayında tanıtılan 
algılayıcılar, deri altına yerleştirilebiliyor ve NO’yu 
üreten bir süreç olan inflamasyonu gözlemek 
için kullanılıyor. Bu, nano-algılayıcıların vücut 
içerisinde böyle geniş bir zaman aralığında 
kullanılabileceğinin ilk demonstrasyonu. 

Karbon nano-tüplerinden yapılan bu gibi 
algılayıcılar glikozun da dahil olduğu diğer 
molekülleri tespit etmek için adapte edilebilir. 
Strano’nun ekibi şimdilerde diyabetik hastaların 
derisi altına yerleştirilerek, glikoz ve insülin 
seviyelerini gözleyip, bu sayede de kan örneği 
alma gereksinimini ortadan kaldırabilecek 
algılayıcılar üzerinde çalışıyor. 

Karbon nano-tüpleri (içi boş, bir nanometre 
inceliğinde saf karbondan yapılmış silindirler) 
algılayıcılar gibi büyük ilgi çekiyor. Strano’nun 
laboratuvarı yakın zamanda, aralarında hidrojen 
peroksit ve sinir gazı sarin gibi toksik ajanların da 
bulunduğu, çeşitli moleküller için karbon nano-
tüp algılayıcıları geliştirdi. 

Bu tür algılayıcılar, doğal flüoresansını özel bir 
hedefe bağlanan bir moleküle eşlemek suretiyle 
karbon nano-tüplerinden faydalanıyor. Hedef 
bağlandığında tüpün flüoresansı parlıyor ya da 
sönüyor. 

Strano’nun laboratuvarı son olarak karbon 
nano-tüplerinin, eğer tüpler DNA’nın içine 
belirli bir sırayla paketlenirlerse, NO’yu tespit 
edebileceğini gösterdi. Yeni makalede 
araştırmacılar iki farklı algılayıcı türü yaratmak 
için nano-tüpleri modifiye etmişler: Bir tanesi 
kısa süreli gözlem için kan dolaşımına enjekte 
edilebiliyor. Jele batırılmış olan diğeri ise gözlem 
yapabilmek için deri altına yerleştirilebiliyor. 
Parçacıkları enjekte edilebilir yapmak için Iverson 
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kan dolaşımında parçacık-kümelenmesini 
engelleyen biyo uyumlu (Biyolojik işlevlere zehirli 
veya zararlı etkisi olmayan) bir polimer olan 
PEG’yi eklemiş. Farelere enjekte edildiklerinde 
parçacıkların akciğerler ve kalp boyunca hiçbir 
zarara yol açmadan aktığını görmüş. 

Parçacıkların çoğunluğu, inflamasyonla ilişkili 
NO’yu gözlemek için kullanılabilecekleri 
karaciğerde birikiyor. Iverson, şimdiye kadar 
sadece karaciğere baktıklarını, ancak kan 
dolaşımında kaldığını ve böbreklere gittiğini 
gördüklerini söylüyor. Iverson ayrıca, enjekte 
edilebilir nano-parçacık ile vücudun diğer 
alanlarını da çalışabileceklerini ekliyor. 
  
Uzun süreli algılayıcı, deniz yosununda bulunan 
bir polimer olan alginattan yapılan bir jelin 
içerisine iliştirilmiş nano-tüplerden oluşuyor. 
Bu jel farenin derisi altına yerleştirildikten sonra 
400 gün yerinde kalmaya ve fonksiyonunu 
sürdürmeye devam ediyor. Ancak araştırmacılar 
jelin daha uzun süre kalabileceğine inanıyor. 
Araştırmacılara göre bu tür bir algılayıcı kanseri 
veya diğer inflamatuar hastalıkları gözlemlemek 
veya yapay kalçalar ve benzeri aygıtları olan 
hastaların bağışıklık sistemi reaksiyonlarını tespit 
etmek için de kullanılabilir.

Iverson şimdilerde glikozu tespit edebilmek için 
nano-tüplerin etrafına farklı molekül türleri sararak 
teknolojiyi adapte etmeye çalışıyor. Çoğu diyabet 
hastası kan şekeri ölçümü yapmak için günün 
belirli zamanlarında parmaklarına iğne batırmak 
zorundadır. Deriye konulabilecek elektrokimyasal 
glikoz algılayıcıları mevcut olsa da, bu algılayıcılar 
en fazla bir hafta durabiliyor ve elektrot deriyi 
deldiği için enfeksiyon riski söz konusu.

Buna ek olarak Strano araştırmacıların üzerinde 
çalıştığı gözleme sistemiyle birleştirmek için 
elektrokimyasal algılayıcı teknolojisinin yeteri 
kadar hassas olmadığını belirtiyor. Bu tür bir 
sistemin barındırdığı algılayıcılar gerçek zamanlı 
glikoz takibi vaat etmeli ve hasta tarafından 
insülin enjeksiyonu ya da parmak delme 
ihtiyacı gerektirmeden insülin iletecek bir insülin 
pompasına bağlı olmalı. 

Rice Üniversitesi Smalley Nanodüzey Bilim 
ve Teknoloji Enstitüsü Kimya Profesörü James 
Tour, yeni algılayıcıların kimya, polimerler, 
nano-malzemeler, biyoloji, tıp ve optik alanlarını 
yaratıcı bir şekilde birleştirdiğini, seçicilik ve 
duyarlılık niteliklerinin ise gerçekten etkileyici 
olduğunu belirtiyor.
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Nicole Iverson 
sistemin nasıl 

çalıştığını 
gösteriyor. 

Fotoğraf:
 Bryce Vickmark
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Beynin Durumu Daha İyi Kontrol Edilebilecek
ravmatik beyin yaralanmalarından 
sonra, beyne iyileşme zamanı vermek 
ve tehlikeli şişlikleri yok etmek için 

hasta kontrollü olarak komada bırakılır. Anestezi 
ilaçlarıyla başlatılan bu komalar günlerce 
sürebilir. Bu süre zarfında hemşireler beyinlerinin 
doğru teskin seviyesinde olup olmadığını 
anlamak için hastaları yakından izlerler. 

MIT’den Emery Brown bu süreci “tamamen 
etkisiz” diye tanımlıyor. Massachusetts Genel 
Hastanesi’nde anestezi uzmanı ve MIT’nin 
Medikal Mühendislik ve Bilim Enstitüsü’nde 
Medikal Mühendislik Profesörü olan Brown 
şöyle devam ediyor; “Birisi devamlı olarak dönüp 
hastayı kontrol ediyor, böylece beyni sabit bir 
durumda tutabiliyorsunuz, peki bunu yapmak 
için neden bir kontrol aygıtı geliştirilmesin?”

Brown ve çalışma arkadaşları Massachusetts 
Genel Hastanesi’nde hastaların beyin aktivitesini 
izleyen ve doğru durumu korumak için otomatik 
olarak ilaç dozlarını ayarlayan bilgisayar tabanlı 
bir sistem geliştirdi. Ağır epilepsi nöbetlerinden 
muzdarip hastalara da yardımcı olabilecek 
bu sistemi farelerde test ettiler ve şimdi insan 
deneylerine başlamayı planlıyorlar. 

Brown ve çalışma arkadaşları daha önce farklı 
aktivite aşamalarında beyin tarafından üretilen 
elektriksel dalgaları analiz etmişler. Uyanık, 
uykuda, baygın, anestezide ve benzeri her 
aşama, kendine özgü bir elektroensefalogram 
(EEG) kalıbına sahip. Hastalar tıbbi olarak 
başlatılmış komadayken, beyin birkaç saniye için 
sessiz kalıyor ve bu, kısa aktivite patlamaları ile 
işaretleniyor. Patlama baskılama diye bilinen bu 
kalıp, beynin yaşamsal enerjiyi travma süresince 
korumasını sağlıyor. 

Bir hasta uyutucu ilaç verilerek başlatılmış 
komaya girdiğinde, anestezi ilaçlarının 
infüzyonunu kontrol eden doktor veya hemşire, 
EEG kalıbı monitörden akıp giderken belirli bir 
sayıda “ekran başına patlama” hedefler. 
MIT Beyin ve Kavramsal Bilimler Departmanı’nda 
profesör olan Brown şunları söylüyor; “Bir oto 
pilot yapmak için en doğru zaman bu. İki gün 
boyunca uçacağınızı hayal edin ve size uzun 
süre koruyacağınız kesin bir rota verelim, ancak 
ben hala sizden uçağı uçurmak için elinizi kolda 
tutmanızı istiyorum. Bu hiç mantıklı değil.”
 
Otomatikleştirilmiş kontrole ulaşmak için Brown 
ve çalışma arkadaşları bir beyin-makine ara yüzü 

yapmışlar. Bu durumda, bir EEG sistemi, bir 
ilaç iletim pompası, bir bilgisayar ve bir kontrol 
algoritmasından oluşan aygıt, bir anestezi 
ilacını beyni hedeflenen patlama baskılama 
seviyesinde tutmak için kullanıyor.

Sistem EEG patlama-baskılama kalıpları 
temelinde ilaç dozajını ayarlayan gerçek zamanlı 
bir geribildirim döngüsü. Kontrol algoritması 
farenin EEG’sini yorumlayarak, beyinde ne kadar 
ilaç olduğunu hesaplıyor ve hayvana enjekte 
edilecek anestezi ilacının miktarını saniye saniye 
ayarlıyor. 

Kontrol aygıtı neredeyse anlık olarak komanın 
derinliğini arttırabiliyor, bunu bir insanın elle doğru 
bir şekilde yapması imkânsız. Brown, sistemin 
hastayı periyodik olarak, uyutucu ilaç verilerek 
suni olarak başlatılmış komadan çıkarmak için 
programlanabileceğini, böylece doktorların 
nörolojik testler yapabileceklerini söylüyor. 
 
Harvard Medikal Okulu’ndan Nöroloji Profesörü 
Sydney Cash ise şunları söylüyor; “Tıpta 
yaptığımız şeyin büyük bir kısmı verilen zamanda 
hasta için neyin iyi olduğuna karar vermemizi 
sağlayacak eğitimli tahminler yapmak. Bu 
yaklaşım doktor ve hemşirelerin tahmin yapmaya 
ihtiyaç duymadığı, ancak bir bilgisayarın ne 
kadar ilaç verileceğine dair daha detaylı ve hızlı 
hesaplamalarına güvendiği, yeni bir metodolojiyi 
tıp dünyasına sunuyor.” 
  
Brown bu yaklaşımın, rahatlıkla beynin, aralarında 
genel anestezinin de yer aldığı, diğer durumlarını 
kontrol etmek için genişletilebileceğine inanıyor, 
çünkü beyin aktivitelerinin tüm seviyeleri kendi 
ayırt edici EEG imzasına sahip. Brown’a göre 
eğer her bir durumun imzası niceliksel olarak 
analiz edilirse ve bu durumları oluşturmak için 
ilaçların beyinde nasıl hareket ettiği hakkında 
biraz fikir sahibiyseniz, o zaman bir kontrol aygıtı 
yapabilirsiniz...

T
Emery Brown, 
Fotoğraf: 
Bryce Vickmark
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Dealer: S

El No: 1
Rua piki as ile alırsanız karo empasının tutmadığı durumda doğunun pik 
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Bu sayımızda sizlere veda ederken, sizleri, ustaların 
sorularıyla baş başa bırakıyorum.

FA Fatma Yılmaz
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Herlin, T Neustadtl, H

2-Beyaz oynar, kazanır.1-Beyaz oynar, kazanır.

1.Kh8! b2+ 
[1...h3 2.d8V 
h2 3.Va8] 
2.Şb1 Şb3 
3.d8V a3 
4.Vg8+ 1–0

Fuchs, GTroitzky, A 

4-Beyaz oynar, kazanır.3-Beyaz oynar, kazanır.

1.f4+ Şh4 
[1...Şf5 
2.Şf2 Şe6 
3.a6 (3.axb6 
Şd7) ] 2.Şf2 
Şh3 3.Şg1 
[3.hxg6? 
Şh2]3...
Şg3 4.a6 
[4.hxg6? 
h5; 4.axb6? 
gxh5 5.b7 h4 
6.b8V h3]4...
gxh5 5.a7 
h4 6.a8V h3 
7.Va3+ 1–0

Reiners, J Reiners, J Chernev

6-Beyaz oynar, kazanır.5-Beyaz oynar, kazanır.

1.f6! [1.Ae6? 
Fe7 2.Axg7 
Şg4]1...gxf6! 
2.Ae6 Fe7 
3.Ad4 Fd8 
4.Ac6 Fc7 
5.Şb7 1–0

1.Şd4 Fa2 
[1...Fa6 
2.Kb6+; 1...
Fe2 2.Ke1] 
2.Kb2 Fd5 
3.Kb6+ 1–0

1.h7 Kh2 
[1...Kd8 
2.Kc6+ Şd1 
3.Kd6+] 
2.Kf1+ Şd2 
3.Kf2+ 1–0

1.Af6 Aa8! 
[1...Şc5 
2.Şb7 Şb5 
3.Ad5] 2.Ad5 
[2.Şxa8 
Şc7] 2...
Şd7 3.Şb7 
Şd8 [3...Şd6 
4.Şxa8 Şxd5 
5.Şb7] 4.Ab6 
Ac7 5.Şc6 
1–0
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