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Sevgili meslektafllar›m,

Bilimsel ve e¤itsel etkinliklerin görece daha az oldu¤u yaz ve tatil aylar›n›n
arkas›ndan yurt içi ve yurt d›fl› kongre dönemine giriyoruz. "Derne¤imiz"
ile Kocaeli ÜTF Psikiyatri Anabilim Dal›’n›n ortaklafla düzenledi¤i "39.
Ulusal Psikiyatri Kongresi"ne kat›l›p özlemleri, dostluklar› ve bilimselli¤i
hep birlikte paylaflaca¤›z. Kongrenin zengin içeri¤i yan›nda "Psikiyatri
E¤itiminde Farkl› Görüfl ve Deneyimler" bafll›¤› alt›ndaki oturumlar Dünya
Psikiyatri Birli¤i’nin katk›s›yla bu kongrede yer alacakt›r. Sizlere
duyurmaktan coflku ve k›vanç duydu¤umuz bir haber de Dünya Psikiyatri
Birli¤i taraf›ndan üç y›lda bir düzenlenen Dünya Psikiyatri Kongresi
yan›nda, "Uluslararas› Psikiyatri Kongresi" ad› alt›nda yeni bir
uluslararas› toplant› düzenlenmesidir. ‹lki 2003 y›l›nda Caracas-
Venezuella’da yap›lan, ikincisi 2004 y›l›nda Floransa-‹talya’da yap›lacak
olan Uluslararas› Psikiyatri Kongresi'nin üçüncüsünü ‹stanbul'da
düzenlemek üzere WPA üyesi iki dernek, Türkiye Psikiyatri Derne¤i ve
Türk Nöropsikiyatri Derne¤i Dünya Psikiyatri Birli¤i Yönetim Kurulu'na
baflvurmufltur. Dünya Psikiyatri Birli¤i "3. Uluslararas› Psikiyatri
Kongresi"nin 2006 y›l›nda ülkemizde yap›lmas›n› karara ba¤lam›flt›r. 

Bu y›l 10 Ekim Dünya Ruh Sa¤l›¤› Günü’nün konusu “Çocuk ve
Ergenlerde Görülen Duygusal ve Davran›flsal Sorunlar” olarak
belirlenmifltir. Bu nedenle biz de Bülten’imizin bu say›s›nda “B‹R KONU
‹K‹ GÖRÜfi” sayfalar›n› bu konuya ay›rd›k. “Ulusal Ruh Sa¤l›¤›
Politikas›”na iliflkin yaz›lara, haber ve görüfllere ise her Bülten’de düzenli
olarak yer vermeyi amaçl›yoruz.

‹lgili yasa de¤ifliklikleri uyar›nca derne¤imiz flube genel kurullar›n›n iki
y›lda bir Eylül ay›nda yap›lmas› gerekti¤inden ad› geçen  genel kurullar
geçti¤imiz ay yap›lm›flt›r. Bunun yan›s›ra, yasa gere¤i derne¤imiz ola¤an
merkez genel kurulu da Kas›m 2003 tarihinde Ankara merkez binam›zda
gerçekleflecektir. fiimdiden genel kurul sonuçlar›n›n ülkemiz psikiyatri
toplulu¤una yararl› olmas›n› diliyoruz.

Her zaman ki gibi bilim, etik ve dayan›flma ortak ilkemiz olsun.

Sevgi, sayg› ve dostlukla,

Prof. Dr. Savafl Kültür
TPD Genel Baflkan›
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nu



3

K
ocaeli Üniversitesi T›p Fakültesi
Psikiyatri Anabilim Dal› ve
Türkiye Psikiyatri Derne¤i’nin
ortaklafla düzenledi¤i 39. Ulusal

Psikiyatri Kongresi 14-19 Ekim 2003
tarihleri aras›nda Antalya- Aksu WOW
Kremlin Hotel’de gerçeklefltirilecektir. 

Her kongrede oldu¤u gibi 39. Ulusal
Psikiyatri Kongresi’nde de amaç
meslektafllar›m›z›n bir araya
getirilmesinin yan›s›ra  bir y›l içinde
üretilen bilimsel bilgilerin
paylafl›lmas›d›r.

39. Ulusal Psikiyatri kongresi için düzenli
aral›klarla toplanan düzenleme kurulu
olarak (düzenleme kurulu KOÜ T›p
Fakültesi Psikiyatri AD, Türkiye
Psikiyatri Derne¤i temsilcileri ve Simavi
Vahip, Raflit Tükel, Cengiz K›l›ç, Murat
Rezaki’den oluflmufltur) zor saatleri
keyifli hale getirmek hiç de zor olmad›.
Bilimsel program ve kongrenin sosyal
program›n› oluflturmak için uzun uzun
tart›flt›¤›m›z ve bir o kadar da keyifli
saatleri paylaflt›k. 

Ulusal ve Yerel Ruh Sa¤l›¤› Politikalar›
Gelifltirilmesi konulu uluslararas› uydu
sempozyumun, Bedirhan Üstün, Levent
Küey, Berna Ulu¤, Tamer Aker ve Emin
Önder’in kat›ld›¤› bir tele-konferans ile
oluflturulmas› kongre haz›rl›k sürecinin
ilginç bir aktivitesini oluflturdu.
Düzenleme kurulu toplant›lar›nda
bilimsel program içeri¤inin
zenginlefltirilmesi için "neler yap›labilir?"
sorusuna cevap arand›. Öyle ki, üç farkl›
uygulaman›n bilimsel program›
güçlendirebilece¤i düflünüldü. Bu
bilimsel program, sizlerin ilgi ve
önerilerinin yan›s›ra, konuflmac›lar›n
kendi çal›flmalar› ile zenginlefltirilen
konular ve uluslararas› dergilerde
yay›nlanan çal›flmalar› içermesi
do¤rultusunda haz›rland›. Sunumlar›n
dört salonda paralel oturumlar fleklinde
olmas› planland›. Oturumlar psikiyatri
e¤itimi (Dünya Psikiyatri Birli¤i
taraf›ndan desteklenmektedir), flizofreni,

psikolojik travma, konsültasyon-liyezon
psikiyatrisi, psikofarmakoloji, nörobilim,
kad›n, aile ve evlilik, depresyon,
psikoterapi, anksiyete, duygudurum,
uyku bozukluklar›, adli psikiyatri, alkol
ba¤›ml›l›¤›, psikiyatride araflt›rma, fliddet
ve koruyucu ruh sa¤l›¤› konular›n›
kapsayacak flekilde oluflturuldu

Bilimsel program›n kurs, çal›flma gruplar›,
konferans, panel ve forumlarla yaflama
geçirilmesi amaçland›. Kurs ve çal›flma
gruplar› 15 salonda gerçekleflirken, genel
konferanslar bir salonda tüm izleyicilere
aç›k olacakt›r. Genel konferanslarda
Richard McNally, ikili konferans ile Ron
Kessler ve Bedirhan Üstün, Öztürk-Zileli
konferans›nda Sa¤man Kayatekin ve
Mithat Bereket bizlerle bir arada
olacaklard›r. Ayr›ca kongrenin ilk günü
uluslararas› uydu sempozyumda
Yunanistan Sa¤l›k Bakan› C. Stefanis’in
ruh sa¤l›¤› politikalar› konulu
konferans›n› dinleyece¤iz. 

Kongrenin sosyal program› ile farkl›
müzik gruplar›n›n, tiyatro oyunlar›n›n
tad›na var›lmas› amaçlanm›flt›r. 14 Ekim
2003 saat 22.00’ de ‹zmit Büyük fiehir
belediye tiyatrosunun güzel bir oyunu
olan "Bahar Noktas›" n› izleyece¤iz.  

Ayr›ca müzik gruplar›ndan Buzuki
Orhan-Devri Alem, Göksel Baktagir-Ülke
Müziklerinden Seçmeler ve Halit Turgay-
Müzikallerden Seçmeler’i izlemeye f›rsat
bulaca¤›z. Konserler akflam yeme¤inden
sonra saat 22.00 s›ralar›nda baflka bir
mekanda gerçeklefltirilecektir. Durul
Gence orkestras›n›n yer alaca¤› bir akflam
yeme¤i hariç akflam yemekleri canl›
müzik olmaks›z›n sohbet ortam› içinde
gerçekleflebilecektir. Aç›l›fl oturumundaki
dans gösterisinin de kongreye canl›l›k
kataca¤›n› umuyorum.

‹laç endüstri destekli toplant›lar›n da
farkl› bir renk kataca¤› Ulusal Psikiyatri
Kongresi’nin her an›n›n yo¤un ve canl›
olmas› dile¤i ile... 

Sevgi ve sayg›lar›mla.

39. Ulusal Psikiyatri
Kongresi’ne hofl geldiniz
Prof. Dr. Emin Önder
Kocaeli Üniversitesi T›p Fakültesi, Psikiyatri AD.

8. Bahar
Sempozyumu
14-18 Nisan 2004 
P‹NE BEACH RESORT OTEL 
BELEK, ANTALYA

B ahar Sempozyumlar› Türkiye Psikiyatri
Derne¤i’nin y›ll›k toplant›s›d›r. Bilimsel
toplant› olman›n ötesinde Bahar

Sempozyumlar› ayn› zamanda mesle¤imizin
çeflitli sorunlar›n›n da tart›fl›ld›¤› bir ortam
olmaktad›r hep. Sempozyum geleneksel
olarak her y›l Nisan ay›n›n son haftas›nda
düzenlenmektedir. Ancak, çeflitli
nedenlerden dolay› sempozyum tarihini
önümüzdeki y›l için biraz öne çekmek
zorunda kald›k.

Konferans ya da panel önerileri için son
baflvuru tarihi 15 Aral›k 2003 olarak
belirlenmifltir. Bu nedenle önerileri erken
dönemde belirlemek ve baflvurmak
gerekmektedir. Baflvurular›n kabulü için
konuflmac› isimlerinin ve konular›n›n aç›k ve
ayr›nt›l› biçimde belirtilmesi gereklidir.
Konferans ya da panel baflvurusunda
bulunanlar›n konuyla ilgili deneyim ve
ilgilerini gösterecek belgeleri sunmalar›,
önerilerin kabulü için yararl› olacakt›r.

Sempozyum s›ras›nda üç ayr› ödül
verilecektir. Araflt›rma ve duygudurum
ödülleri, poster bildiriler aras›ndan
seçilecektir. Bu nedenle ödüllere baflvuracak
olanlar›n muhakkak poster bildiri özetlerini
gönderirken ödüle aday olduklar›n›
belirtmeleri gerekiyor. Ödüle aday olsun
olmas›n tüm poster özetleri Bilimsel Konular
ile ‹lgili Yaz›flma adresine gönderilmelidir.
Ödüller ile ilgili ayr›nt›l› bilgi için
www.psikiyatri.org.tr  adresinde yer alan
TPD Ödüller Yönergesine bakabilirsiniz. 

Sunumlar›n ve poster bildirilerin
özetlerinin 31 Ocak 2004 tarihine kadar
gönderilmesi gerekmektedir. Sunum ve
poster bildiri özetleri için formlara
www.psikiyatri.org.tr adresinden ulafl›labilir. 

Bu y›l Görev Gruplar› ad› alt›nda yeni
toplant›lar düzenlemeyi planl›yoruz. Görev
Gruplar›, TPD taraf›ndan belirlenmifl mesleki
sorun alanlar›nda görevli kiflilerin kat›l›m› ile
düzenlenen ve üyelere aç›k toplant›lard›r. Bu
toplant›lar›n sonunda bir sonuç raporu
haz›rlanacak ve tart›flmaya aç›lacakt›r. 

Bilimsel Çal›flma Birimleri toplant›lar›
Bahar Sempozyumu’nun önemli bir
parças›d›r. Çal›flma birimleri fikirlerin
üretildi¤i, ayn› alanda çal›flanlar›n
karfl›laflt›¤› ve görüfl al›flveriflinde bulundu¤u
toplant›lard›r. Asistanlar için, ilgili alanda
çal›flan uzmanlarla tan›flmalar› için de büyük
bir f›rsatt›r. 

14-18 Nisan tarihini ajandan›za
kaydetmeyi unutmay›n!

Doç. Dr. Kültegin Ögel
TPD MYK Üyesi
8. Bahar Sempozyumu Bilimsel Sekreteri
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Travma sonras› stres bozuklu¤unda beynin yap›sal ve ifllevsel özelliklerinin,
sinir geliflim faktörlerinin ve gen ekspresyonunun tedavi ile de¤iflimi: Bir
ifllevsel manyetik rezonans beyin görüntüleme  çal›flmas›.

Ümit Tural, Emin Önder, Gür Akansel, Ali Demirci, Tamer Aker, fiükriye Boflgelmez

Bu çal›flma ile TSSB gelifliminde rol oynayan nöroanatomik ve nörokimyasal süreçlerle tedaviye yan›t ve
yan›t›n öngörücüleri anlafl›lmaya çal›fl›lacakt›r. Türkiye’nin önemli bir bölümünün deprem kufla¤›nda
yer almas› ve ayr›ca di¤er do¤al felaketler, savafl, iflkence, trafik kazalar›, fliddet gibi travmatik faktörle-
re insanlar›m›z›n kolayca maruz kalmas› gibi nedenler psikolojik travman›n oldukça yayg›n bir sorun ol-
du¤unu düflündürmektedir. Bu etmenler, travmalardan sonra s›kça karfl›lafl›lan bir durum olan TSSB’nin
ortaya ç›k›fl düzeneklerini ve tedavi seçeneklerini anlamada daha yo¤un araflt›rmalar yapmam›z gerek-
ti¤ini düflündürmektedir. Etiolojisinde travmatik bir olay söz konusu olmakla birlikte, TSSB’nin beyin ifl-
levlerinde yapt›¤› de¤ifliklikleri ve bu de¤iflikliklerin tedavilerden nas›l etkilendi¤ini anlamak psikiyat-
rik yard›m vermek konusunda yol gösterici olacakt›r. Yak›n dönemlerde yap›lan araflt›rmalarda de¤iflik
nöronal yap›larda TSSB olan hastalarda ifllevsel ve yap›sal anormallikler, özellikle hipokampus ve fron-
tal kortikal bölgelerde, bildirilmektedir. De¤iflik tedavi yöntemleri ile yap›sal ve ifllevsel bozulmalar›n
düzeltilebildi¤ini gösteren araflt›rmalar da literatürde yer almaktad›r. Bu çal›flma yoluyla TSSB’nin
biyolojisi ile ilgili evrensel bilgi havuzuna katk›m›z›n olaca¤› umut ediyoruz.

Dr. Ayflegül Özerdem 
1961 Ankara do¤umlu.  ‹lk ve orta ö¤renimini Ankara'da sürdürdü.  1978 y›l›nda AFS
uluslar ve kültürler aras› bursu ile ABD'ye giderek  lise e¤itimini orada tamamlad›.
1985 y›l›nda Ankara Üniversitesi T›p Fakültesi'nden mezun oldu. Dokuz Eylül
Üniversitesi T›p Fakültesi Psikiyatri ABD'da psikiyatri ihtisas›na bafllad›.  1992-94
y›llar› aras›nda NIMH'de Klinik Psikofarmakoloji Deneysel Sa¤alt›m bölümünde konuk
araflt›rmac› olarak çal›flt›.  1995 y›l›nda uzman oldu.  Ayn› y›l bölümündeki iki uçlu
bozukluk ayaktan hizmet birimini kurdu. 2000 y›l›nda doçent ünvan›n› ald›. Halen
Dokuz Eylül Üniversitesi T›p Fakültesi Psikiyatri ABD'da görev yapmakta, iki uçlu
duygudurum bozuklu¤unun klinik ve biyolojik özellikleri ve  farmakolojik sa¤alt›m›
üzerine çal›flmalar›n› sürdürmektedir. 

Bipolar bozuklukta valproatin etkileri MRG ve MRS çal›flmas›
Ayflegül Özerdem, Jair Soares, Elif Onur, Süleyman Men, Serap Monkul, Zeliha Tunca, Turgut Ifl›k,
P›nar Payzin

‹ki uçlu bozukluk sa¤alt›m›nda son y›llarda giderek artan bir önem kazanan valproat›n sa¤alt›c› etkisini
göstermeye yönelik  henüz yeterli beyin görüntüleme çal›flmas› bulunmamaktad›r. Valproat›n hücre ko-
ruyucu proteinler ve GSK-3 (glycogen synthase kinase 3) düzeyleri  üzerindeki etkisi dikate al›nd›¤›nda,
iki uçlu bozuklu¤u olan hastalar›n  beyninde gri madde hacmi üzerindeki etkisinin araflt›r›lmas› gerek-
lili¤i ortaya ç›kmaktad›r. Bu araflt›rmada dört haftal›k valproat tedavisi sonunda anterior singulat bölge-
sindeki anatomik anomalilerin ve DLPFK bölgesindeki düflük NAA düzeylerinin normale dönüp dön-
medi¤i varsay›m› s›nanacakt›r. DSM-IV' e göre bipolar bozukluk tan›s› konmufl 30 hasta (ötimik, manik-
karma ya da depresif dönemde; iki haftad›r ilaç kullanmayan; ayaktan izlenen ya da yatan) ve 30 sa¤l›k-
l› kontrol al›nacakt›r. Valproat sa¤alt›m› öncesi ve sonras› magnetik resonans görüntüleme/spektrosko-
pi (MRG / MRS) 1.5 T Philips taray›c› ile al›nacakt›r. Total beyin gri cevher hacmi, singulat  hacmi ve dor-
solateral prefrontal korteks N-asetil aspartat (NAA) konstantrasyonlar› ölçülecektir. Sonuçlar, valproat›n
etki düzene¤iyle ilgili bilgi sa¤laman›n yan›s›ra, iki uçlu bozuklu¤un uzun süreli sürdürme sa¤alt›m›n-
da nörotrofik/nöroprotektif etkisi olan ilaçlar›n kullan›m›n›n katk›lar›n› gösterme aç›s›ndan yararl›
olacakt›r.

Dr. Ümit Tural

1966 y›l›nda ‹zmir’de do¤an Ümit Tural evli ve bir çocuk babas›d›r. T›p e¤itimini Ege
Üniversitesinde tamamlam›fl, de¤iflik yerlerde mecburi hizmetini yapm›fl ve daha sonra
Dokuz Eylül Üniversitesi’nde psikiyatri uzmanl›k e¤itimini tamamlam›flt›r. Türk Tabipleri
Birli¤i ve Türkiye Psikiyatri Derne¤i üyesi olan Ümit Tural halen Kocaeli Üniversitesi T›p
Fakültesi Psikiyatri Anabilim Dal›nda yard›mc› doçent olarak çal›flmaktad›r.

S›çanlarda Kronik Olanzapin,
Fluoksetin ve Kombine
Kullan›mlar›n›n Beyinden Köken
Alan Nörotrofik Faktör Üzerine
Olan Etkileri
Ali Saffet Gönül, Fisun Akdeniz, Özlem Donat,
Ça¤dafl Eker, Simavi Vahip, fiakire Pö¤ün, Ersin
O. Koylu, Hakan Y. Do¤an, O¤uz Sözen

Son y›llarda yap›lan klinik çal›flmalarda bir
atipik antipsikotik olan olanzapinin
depresyonda (özellikle bipolar) etkili oldu¤una
dair önemli veriler elde edilmifltir. Plasebo
kontrollü bir çal›flmada dirençli depresyon
hastalar›nda olanzapinin bir antidepresan olan
fluoksetin ile olan kombinasyonunun
antidepresan etkisinin, fluoksetinin tek bafl›na
gösterdi¤i etkiden daha fazla oldu¤u
gösterilmifltir. Antidepresan etkinin BDNF art›fl›
ile iliflkili oldu¤u ve antidepresan ilaçlar›n
beyinde ve buna paralel olarak serumda
BDNF’ü art›rd›¤› bilinmektedir. Antidepresan
olmayan bir ilac›n (olanzapin) BDNF’ü art›r›p
art›rmad›¤› ise bilinmemektedir. Bu çal›flmada
paralel gruplarda yer alan s›çanlara yarat›lan
depresyon modeli sonras› verilecek olan
olanzapin veya olanzapin, fluoksetin
kombinasyonunun BDNF üzerine olan etkisi
araflt›r›lacakt›r. 

Dr. Ali Saffet Gönül
Hacettepe Üniversitesi T›p Fakültesinden (‹ngilizce
bölümü) 1994 y›l›nda mezun olduktan sonra Erciyes
Üniversitesi T›p Fakültesinde Prof. Dr. Aslan O¤uz ve
Prof. Dr. Seher Sofuo¤lu’nun yan›nda psikiyatri
ihtisas›n› yapt›. 2002 y›l›nda Ege Üniversitesi T›p
Fakültesi Psikiyatri Anabilim Dal›na Affektif Hastal›klar
birimine geçti. Halen ayn› birimde, Ege Üniversitesi
Beyin Araflt›rmalar› ve Uygulama Merkezinde; ve
Nöroradyoloji bilimdal›nda çal›flmalar›n› yürütmektedir. 

Temel araflt›rma alanlar› affektif ve psikotik
hastal›klar›n patofizyolojisi ve patofizyolojik
geliflmelerin anatomik yap›lar üzerine olan etkisidir.
Yurtiçinde ve d›fl›nda de¤iflik ödüller alan Dr. Ali Saffet
Gönül 2003 y›l› içinde ECNP Fellowship Award ve
International Travel  Award of Biological Psychiatry
ödüllerini kazanm›flt›r. 

Dr. Özlem Donat
Ege Üniversitesi T›p Fakültesi’nden 2000 y›l›nda mezun
olduktan sonra ayn› fakültenin psikiyatri anabilim
dal›nda uzmanl›k e¤itimine bafllad›. Halen affektif
bozuklar›n patofizyolojisinde nörotrofik faktörlerin
yerini araflt›ran projeler içinde yer almaktad›r. 

7. BAHAR SEMPOZYUMU (2003)
TÜRK‹YE PS‹K‹YATR‹ DERNE⁄‹ ARAfiTIRMA 
Lilly ‹laç A.fi. taraf›ndan desteklenmektedir.
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Fonksiyonel görüntüleme yöntemleri flizofrenide beyin bölgesel kan ak›m› ve glukoz metabolizmas›nda
bozukluklar oldu¤una iflaret etmektedir. fiizofreni hastalar›nda ilaç tedavisinin beyin bölgesel kan ak›m›
ve serebral metabolizma üzerindeki etkisini araflt›ran çal›flmalar›n bir k›sm›nda ilaç kullanan ve kullan-
mayan hastalar aras›nda fark bulunmazken, bir k›sm›nda  ilaç kullan›m› ile prefrontal ve bazal ganglia
metabolizmas›nda art›fl oldu¤u bildirilmifltir. Kognitif ifllevlerde bozulma flizofreninin temel belirtilerin-
den birisi olup prefrontal ve temporal lob ifllevlerindeki bozulmaya iflaret etmektedir. ‹laç yan etkilerini
tolere edemeyen veya tedaviye dirençli flizofreni hastalar›nda en etkili tedavi seçene¤i olan klozapinin fli-
zofrenide negatif belirtiler ve kognitif bozukluklar üzerindeki tedavi edici etkisi bilinmektedir. Klozapi-
nin özellikle dikkat, sözel ak›c›l›k ve yürütücü ifllevlerde düzelmeye yolaçt›¤› gösterilmifltir. Klozapin
kullanan hastalarda beyin bölgesel kan ak›m›ndaki de¤iflimin hastal›k belirtileri ve kognitif ifllevlerde
olan düzelmeyle iliflkili olmas› beklenir. Bu tür bir iliflkinin gösterilmesi hastal›¤›n patofizyolojisinin ve
antipsikotiklerin etki mekanizmas›n›n daha iyi anlafl›lmas›n› sa¤layacakt›r. Bu çal›flmada klozapin kulla-
nan hastalarda beyin bölgesel kan ak›m›, kognitif ifllevler ve belirtilerde olan de¤iflim ve bunlar›n birbi-
riyle iliflkisi incelenecektir. fiizofreni veya flizoafektif bozukluk tan›s› alm›fl olan ve tedaviyi yürüten dok-
tor taraf›ndan klozapin bafllanmas› planlanan 20 hasta çal›flmaya dahil edilecektir. Hastalar klozapin te-
davisi bafllanmadan önce, hastal›k belirtilerinin fliddeti, kognitif ifllevler  aç›s›ndan de¤erlendirilecek ve
beyin bölgesel kan ak›m› incelemesi (SPECT) yap›lacakt›r. Klozapin tedavisi baflland›ktan sonra, sekizin-
ci haftada belirtilerin fliddeti ve kognitif ifllevlere yönelik de¤erlendirme ve beyin bölgesel kan ak›m› in-
celemesi tekrarlanacakt›r. Tedavi öncesi ve  8. hafta de¤erleri  karfl›laflt›r›lacak,  beyin bölgesel kan ak›m›,
kognitif ifllevler ve belirti fliddeti aras›ndaki iliflkiler araflt›r›lacakt›r.

Dr. Aygün Ertu¤rul

1995 y›l›nda  Hacettepe Üniversitesi T›p Fakültesi (‹ngilizce)’nden mezun oldu.
Psikiyatri ihtisas›n› Hacettepe Üniversitesi T›p Fakültesi  Psikiyatri Anabilim
Dal›’nda  tamamlad›. 2001-2002 y›llar› aras›nda  ABD’de Tennessee’de
Vanderbilt Üniversitesi Psikiyatri Bölümünde psikofarmakoloji alan›nda ‘clinical
fellowship’ yapt›. Bafll›ca ilgi alanlar› flizofreni, psikofarmakoloji ve
farmakogenetik olup, halen Hacettepe Üniversitesi T›p Fakültesi Psikiyatri
Anabilim dal›nda ö¤retim görevlisi olarak çal›flmaktad›r 

7. Bahar Sempozyumu (2003)
TÜRK‹YE PS‹K‹YATR‹ DERNE⁄‹
POSTER ARAfiTIRMA ÖDÜLLER‹
Servier ‹laç ve Araflt›rma A.fi. taraf›ndan
desteklenmektedir.

1. Do¤um Sonras› Depresyonun Yayg›nl›¤› ve
Psikososyal Risk Etmenleriyle iliflkisi:
Epidemiyolojik Bir Çal›flma
Leyla Gülseren, Alm›la Erol, fieref Gülseren,
Bülent K›l›ç, Levent Küey

2. Depremden Üç Y›l Sonra Travma Sonras›
Stres Bozuklu¤unun Görülme S›kl›¤› ve
Görülmesini Etkileyen Faktörler:
Epidemiyolojik Bir Çal›flma
Emin Önder, Ümit Tural, Gülflah Yüksel, Yüksel
K›r›ml›, Selvet Kurdo¤lu, Sarper Erdo¤an,
Tamer Aker, Cengiz K›l›ç, fiükrüye Boflgelmez,
Cem Cerit, Eylem Özten, Mehmet Gökbakan,
Mustafa Y›ld›z

3. Sosyal Fobide Sitalopram Tedavisi Öncesi
ve Sonras› Antioksidan Enzim ve
Malondialdehit Düzeyleri
Murad Atmaca, Murat Kulo¤lu, Ertan Tezcan,
Bilal Üstünda¤

7. Bahar Sempozyumu (2003)
TÜRK‹YE PS‹K‹YATR‹ DERNE⁄‹
DUYGUDURUM BOZUKLUKLARI
ARAfiTIRMA ÖDÜLLER‹
Organon ‹laçlar› A.fi. taraf›ndan desteklenmektedir.

1. Bipolar Hastalar ve Birinci Derece
Yak›nlar›nda Pozitif Aile Öyküsünün Affektif
Mizaç Üzerine Etkisi: Kontrollü bir çal›flma
Simavi Vahip, Sermin Kesebir, Fisun Akdeniz,
Hagop Akiskal, Zeki Yüncü

2. Majör Depresyonda Tedavi Öncesi ve
Sonras› Serum Tümör Nekroz Faktör-Alfa
(TNF-α) Düzeylerinin Karfl›laflt›r›lmas›
Cengiz Tu¤lu

3. Depresyondaki Hastalarda Nörotrofik
Faktör Düzeylerinin Antidepresan ‹laç
Sa¤alt›m› ile De¤iflimi
Özlem Donat, Ça¤dafl Eker, Fatma Taneli, Ali
Saffet Gönül, Fisun Akdeniz, Simavi Vahip

PROJES‹ TEfiV‹K ÖDÜLLER‹
Klozapin kullanan hastalarda bölgesel beyin ak›m› ve kognitif ifllevlerde olan
de¤ifliklikler

Aygün Ertu¤rul, Berna Ulu¤, Belk›s Erbafl, Baflaran Demir, Koray Baflar, Eser Ergun

TEfiEKKÜR

7. Bahar Sempozyumu’nu
destekleyen afla¤›da isimleri
yaz›l› firmalara teflekkür
ederiz.

TPD Merkez Yönetim Kurulu

Astra Zeneca ‹laç San. ve Tic. Ltd. fiti.

Erkim (Pierre Fabre) ‹laç A.fi.

Janssen-Cilag San. Ve Tic. Ltd. fiti.

Lilly ‹laç Tic. A.fi.

Lundbeck ‹laç Tic. Ltd. fiti.

Organon ‹laçlar› A.fi.

Pfizer ‹laçlar› Ltd. fiti.

Roche Müstahzarlar› San. A.fi.

Sanofi Do¤u ‹laç A.fi.

Servier ‹laç ve Araflt›rma A.fi.

Wyeth ‹laçlar› A.fi.

B‹NGÖL’DE DEPREM
VE TÜRK‹YE
PS‹K‹YATR‹ DERNE⁄‹

7. Bahar Sempozyumu sürerken 1
May›s 2003 tarihinde Bingöl’de bir
deprem yafland›. ‹lk günlerde Sa¤l›k
Bakanl›¤› taraf›ndan deprem bölgesi-
ne gönderilen sa¤l›k görevlileri ara-
s›nda iki meslektafl›m›z da vard›. Dr.
Melih Özeren, Dr. Gazi Alatafl. 

Bahar Sempozyumu s›ras›nda top-
lanan TPD Merkez Eflgüdüm Kuru-
lu‘nda  al›nan karar do¤rultusunda
Bahar Sempozyumu kat›l›mc›lar› ara-
s›nda 2 milyar TL ba¤›fl topland›.
Toplanan bu para, TPD-MYK taraf›n-
dan 5 Milyar liraya tamamlanarak,
Bingöl Valili¤i taraf›ndan T. C. Ziraat
Bankas› Bilkent Plaza fiubesinde aç›-
lan 83697 numaral› hesaba yat›r›ld›.

Ayr›ca geçti¤imiz dönemde Afet
Psikiyatrisi Bilimsel Çal›flma Birimi-
nin, dernek flubeleri temelinde örgüt-
lenecek yeni bir yap›lanmaya yönel-
mesine Türkiye Psikiyatri Derne¤i
Merkez Eflgüdüm Kurulu’nda karar
verildi.
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D ünya Psikiyatri Birli¤i (DPB), son
y›llarda artan kat›l›mlarla, halen, 106
ülkeden 123 ulusal psikiyatri

örgütünün üye oldu¤u, günümüzde,
dünyadaki en genifl meslek
örgütlenmelerinden biri. Ülkemiz
psikiyatri toplulu¤unun dünya
psikiyatrisiyle bütünleflme süreci de
h›zlan›yor. Kurucular› aras›nda Türk Nöro-
Psikiyatri Derne¤i`nin (TNPD) de
bulundu¤u bu meslek örgütüne, bir süredir
aday üye olan Türkiye Psikiyatri Derne¤i
(TPD) de 2005 y›l›nda aday üyelik sürecini
tamamlayarak tam üye olacak. 

Dünya Psikiyatri Birli¤i (DPB), psikiyatri
alan›nda kuramsal ve uygulamaya yönelik
çal›flmalar›n bilimsel, etik ve insanilik
niteliklerini artt›rmay› amaçl›yor. Bunun
gerçeklefltirilmesinde, demokratik
de¤erlerin ve meslek içi dayan›flman›n
önemini vurguluyor. Benzer özellikler
TPD`nin de amaçlar› aras›nda yer al›yor. 

Bireysel düzeydeki iliflkiler d›fl›nda,
ülkemiz psikiyatrisi ile DPB aras›ndaki
kurumsal iliflkiler, 60`l› y›llar›n sonlar›nda,
TNPD taraf›ndan ‹stanbul`da düzenlenen
bilimsel etkinliklerden sonra, 90`lar›n
sonunda, TPD ve TNPD`nin ortak
giriflimleriyle yeniden canland› ve
süreklilik kazand›. 1998`de ‹zmir`de
toplanan Ulusal Psikiyatri Kongresi
s›ras›nda DPB deste¤iyle düzenlenen

uluslararas› kültür
ve tan› sorunlar›n›n
ele al›nd›¤›
sempozyumu, 2001
y›l›nda, TPD`nin
y›ll›k toplant›s› olan
Bahar
Sempozyumlar› 4`ün Dünya Psikiyatri
Birli¤i Bölgesel Toplant›s› (WPA Regional
Meeting) olarak düzenlenmesi izledi. 2003
y›l› 39. Ulusal Psikiyatri Kongresinde ise,
DPB Güney Avrupa Bölge Temsilcisi
taraf›ndan düzenlenen ve Türk Tabipleri
Birli¤i,  Türkiye Psikiyatri Derne¤i, Avrupa
Psikiyatristleri Birli¤i (Association of
European Psychiatrists, AEP), Avrupa T›p
Uzmanlar› Birli¤i Psikiyatri Seksiyonu
(Union Européenne Médicins Spécialistes,
UEMS Psychiatry Section), Psikiyatri
Asistanlar› Avrupa Birli¤i (European
Federation of Psychiatric Trainees, EFPT)
destekledikleri "Psikiyatri E¤itiminde Farkl›
Bak›fl ve Deneyimler" (Harmonizing
Perspectives and Experiences in Psychiatric
Training) sempozyumu yap›l›yor.  

Bu uluslararas› toplant›lar ve ülkemiz
psikiyatri uzmanlar›n›n de¤iflik ülkelerde
düzenlenen DPB bilimsel etkinliklerine
kat›l›mlar› iflbirli¤ini güçlendiriyor. Mesleki
bak›fl›m›z› Kuzey Amerika ve Bat› Avrupa
d›fl› bölgelerin gerçeklerine ve çal›flmalar›na
da yönlendirerek bilimsel zenginli¤imizi

artt›r›yor; baz› bilimsel kal›p yarg›lar›n
tart›fl›lmas›n› sa¤l›yor.

Dünya Psikiyatri Birli¤i 2006 Uluslararas›
Kongresi ‹stanbul`da toplanacak

Dünya Psikiyatri Birli¤i her y›l, dünyan›n
de¤iflik ülkelerinde düzenlenen yaklafl›k 20
dolay›ndaki yerel bilimsel toplant›y› (WPA
co-sponsored meeting) destekliyor. Ayr›ca,
y›lda birkaç kez de Bölgesel Toplant› (WPA
Regional Meeting) düzenleniyor. DPB`in
düzenledi¤i Dünya Psikiyatri Kongresi
(WPA World Congress of Psychiatry) ise, üç
y›lda bir toplan›yor. 2002 y›l›nda
Yokohama-Japonya`da yap›lan bu kongre,
2005`de Kahire-M›s›r`da, 2008`de ise Prag-
Çek Cumhuriyeti`nde düzenlenenecek. DPB
ayr›ca, dünya kongresinin yap›lmad›¤›
y›llarda da, y›lda bir DPB Uluslararas›
Kongresi (WPA International Congress)
düzenliyor. 2003 y›l›nda Caracas-Venezuela,
ve 2004`de Floransa-‹talya bu toplant›lara
ev sahipli¤i yapacak. DPB 2006 Uluslararas›
Kongresi`nin ‹stanbul`da, Türkiye Psikiyatri
Derne¤i ve Türk Nöropsikiyatri Derne¤i`nin
destekleriyle düzenlenmesi geçti¤imiz
aylarda DPB yönetim kurulu taraf›ndan
kabul edildi. Bu uluslararas› kongrenin
ülkemiz psikiyatrisi ile dünya
psikiyatrisinin bütünleflme sürecinde yeni
ve önemli bir köfle tafl› olaca¤›na
inan›yoruz. Belki de bu geliflme, ileriki
y›llarda, Dünya Psikiyatri Kongresi`nin
ülkemizde düzenlenmesi için bir aflama
olacak.

Yasal konumu ve görevleri
Bilindi¤i gibi, 19.6.2002 tarihinde yürürlü¤e giren T›p-

ta Uzmanl›k Tüzü¤ü'nde T›pta Uzmanl›k Kurulu'nun yan›-
s›ra E¤itim Kurumlar›n› De¤erlendirme Komisyonu ve
Uzmanl›k Dallar› E¤itim ve Müfredat Komisyonlar› yer al-
maktad›r. Bu geliflme, t›bb›n genelini oldu¤u kadar, söz
konusu komisyonlardan ikincisinin ana dallar›n her biri
için oluflturulmas› hükmü nedeniyle psikiyatri uzmanl›k
alan›n› yak›ndan ilgilendiren sonuçlar do¤urmufltur. 

Psikiyatri Anabilim Dal› Uzmanl›k E¤itim ve Müfredat
Komisyonu'nun görevleri aras›nda, psikiyatri uzmanl›k
dal›nda e¤itim verecek kliniklerin e¤itim altyap› olanakla-
r› aç›s›ndan sahip olmalar› gereken asgari nitelik ve stan-
dartlar›n›n tespit edilmesi; psikiyatri e¤itim ve müfreda-
t›n›n plan, program ve uygulama esaslar›n›n oluflturul-
mas›; uzmanl›k e¤itimi görenlerin ve e¤itim sorumlular›-
n›n mesleki uygulama ve bilimsel çal›flmalar›n›n kapsa-
m›n›n belirlenmesi öncelikli bir yer tutmaktad›r. Komis-
yon, e¤itim birimlerini periyodik olarak ya da gerekli gör-
dü¤ünde, yukar›da söz edilen hususlar›n yerine getirilip
getirilmedi¤i yönünden inceleyip de¤erlendirerek, elde
edilen sonuçlara ve al›nmas› gereken önlemlere iliflkin
görüfl bildirecektir. Komisyonun, bu de¤erlendirmeler
sonucunda, e¤itimle ilgili gereklilikleri yerine getirmeyen
e¤itim sorumlular›n›n e¤itim yetkisinin kald›r›lmas› yö-
nünde görüfl bildirmesi de görevleri aras›nda yer almak-
tad›r. Psikiyatri rotasyonlar›n›n belirlenmesi, komisyo-

nun bir di¤er görevidir. Tüzük gere¤i, komisyonun karar-
lar› T›pta Uzmanl›k Kurulu'na sunulmaktad›r. Bu yap›lan-
ma içinde ana karar organ› T›pta Uzmanl›k Kurulu olarak
tan›mlanm›flt›r.

Kuruluflu ve çal›flmalar›
T›pta Uzmanl›k Tüzü¤ü'nün hükümleri gere¤ince

oluflturulan Psikiyatri Anabilim Dal› Uzmanl›k E¤itim ve
Müfredat Komisyonu 25.4.2003 tarihinde ilk toplant›s›n›
yapm›flt›r. Komisyonda Doç.Dr.Salih Yaflar Özden,
Doç.Dr.Hüsnü Erkmen, Doç.Dr.Erol Göka (Sa¤l›k Bakan-
l›¤› E¤itim Hastaneleri), Prof.Dr.Ahmet Gö¤üfl, Prof. Dr.
‹brahim Balc›o¤lu, Prof.Dr.Tunç Alk›n (T›p Fakülteleri),
Prof.Dr.Hamdullah Ayd›n (Gülhane Askeri T›p Akademisi
ve Fakültesi), Doç.Dr.Haluk Özbay (SSK E¤itim Hastane-
leri), Prof.Dr.Raflit Tükel (Türk Tabipleri Birli¤i) görev
yapmaktad›r. Türk Tabipleri Birli¤i (TTB), komisyonlar-
daki üyelerini Uzmanl›k Dernekleri Koordinasyon Kuru-
lu'nda o alan› temsil eden derneklerin önerileri do¤rultu-
sunda belirlemifltir. Dolay›s›yla, TTB komisyonda Türki-
ye Psikiyatri Derne¤i'nin belirledi¤i üyeyle temsil edil-
mektedir. Komisyonun ilk toplant›s›nda Prof.Dr.Hamdul-
lah Ayd›n baflkanl›¤a, Doç.Dr.Erol Göka baflkan vekilli¤i-
ne seçilmifllerdir. Komisyonun bir sonraki toplant›s›
6.6.2003 tarihinde yap›lm›flt›r. ‹ki toplant›da al›nan karar-
lar flu flekilde özetlenebilir:

Komisyonda, Haziran 2002 tarihinden sonra asistanli-
¤a bafllayanlar›n e¤itim süreçlerinde bir aksakl›k oluflma-

mas› için, öncelikli olarak rotasyon konusu gündeme
al›nm›flt›r. Komisyon rotasyonlar konusunda ilk olarak, 5
y›ll›k psikiyatri e¤itimi süresince di¤er bilim dallar›na ya-
p›lacak olan rotasyonlar›n toplam süresinin 5 y›l›n
%20’sini geçmemesi fleklinde bir ilke karar› alm›flt›r. Ay-
r›ca, rotasyonlar›n süreleriyle ilgili tart›flma ve de¤erlen-
dirmelerin sonucunda Çocuk Psikiyatrisi rotasyonunun 4
ay, ‹ç Hastal›klar› rotasyonunun 2 ay, Nöroloji rotasyo-
nunun 4 ay olarak T›pta Uzmanl›k Kurulu'na önerilmesi
kararlaflt›r›lm›flt›r.

‹kinci olarak, komisyon, psikiyatri alan›nda e¤itim ve-
ren kurumlardaki mevcut durumun, fizik yap› ve fonksi-
yonel kapasite, insan gücü ve e¤itim alt yap›s› bilgilerini
içeren bir soru formu kullan›larak belirlenmesi karar›n›
alm›flt›r. Bu çerçevede oluflturulan soru formlar› e¤itim
kurumlar›na  gönderilmifltir. 

Komisyon, hali haz›rda, içinde psikiyatri e¤itim ve
müfredat›n›n plan, program ve uygulama esaslar›n›n ve
uzmanl›k e¤itimi görenler, e¤itim sorumlular› ve e¤itim
kurumlar›na iliflkin gerekliliklerin yer ald›¤› bir taslak üze-
rinde çal›flmaktad›r. 

Psikiyatri Anabilim Dal› Uzmanl›k E¤itim ve Müfredat
Komisyonu kuruldu ve sorumluluklar›n› üstlenerek çal›fl-
malar›na bafllad›. Baflar›l› olabilmesinin birden fazla ko-
flula ba¤l› oldu¤u, tart›flma götürmez. En önemli koflulun
psikiyatri kamuoyunun sürece kat›l›m› ve katk›s› oldu¤u
konusunda ise bir kuflku yok. 

Psikiyatri Anabilim Dal› Uzmanl›k E¤itim ve Müfredat Komisyonu
Prof. Dr. Raflit Tükel

Dünya Psikiyatri Birli¤i ve Ülkemiz Psikiyatri Toplulu¤u
Doç. Dr. Levent Küey
Dünya Psikiyatri Birli¤i Güney Avrupa Bölge Temsilcisi 
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‹ nsanlar, yaflam boyu mutlulu¤u arar.
Mutluluk ilgi, sevgi, güven, nefle,
sevinç, umut gibi duygu durumlar›n›

kapsayan, insana haz veren bir iyilik
durumudur.

Dünya Sa¤l›k Örgütü (WHO), sa¤l›¤›;
"hastal›k ve sakatl›¤›n olmamas›, bireyin,
bedensel, ruhsal, toplumsal iyilik
durumu" olarak tan›mlar. Oldukça genel
ve soyut olan bu tan›mlama içine ruh
sa¤l›¤› da girer.

Bireyin iç ve d›fl dünya ile bar›fl, denge,
düzen ve uyum içinde olmas›, belirli
amaçlara, beklentilere ulaflmak için çaba
harcamas›, ruh sa¤l›¤›n›n ölçütü olarak
kabul edilir.

Ruh sa¤l›¤› sorunlar› bireyin içinde
yaflad›¤› toplumun ekonomik, kültürel
durumundan soyutlanamaz. Bu sorunlar,
ruh sa¤l›¤›n›n korunmas›, sürdürülmesi,
bozucu nedenler, bozuldu¤unda
düzeltilmesi ve tedavisi gibi genifl bir
yelpaze oluflturmaktad›r. Öte yandan,
yaln›zca birey ve aile boyutunda de¤il
ayn› zamanda toplumsal, ulusal boyutta
olup, çözümleri de ayn› boyutlarda
aranmal›d›r. 

Ruh Sa¤l›¤› sorunlar›n›n azalt›lmas› için
öncelikle sürekli ve de¤iflimlere
uyarlanacak yap›da bir "Ulusal Ruh
Sa¤l›¤› Politikas›" bulunmas› zorunludur.
Ruh sa¤l›¤›n›n korunmas› baflta olmak
üzere, hastalar›n haklar› zedelenmeden
tedavisi, ruhsal hastal›¤› kronikleflenlerin
rehabilitasyonu hedeflenmelidir. Bu hedef
ancak devletin ruh sa¤l›¤›na ayr›lan mali

pay› art›rmas› ve konu ile ilgili insan
kaynaklar›n› harekete geçirmesi, ilgili
kurum ve kurulufllarla iflbirli¤i yapmas›
ile gerçekleflir. Türkiye Psikiyatri Derne¤i
bir meslek kuruluflu olarak bu süreçte asli
rol alacak taraflardan biridir.

Dünya Sa¤l›k Örgütü’nün, geliflmifl ve
geliflmekte olan ülkelerde genel nüfus
içinde ruh sa¤l›¤› sorunlar› araflt›rmas›
sonuçlar› "Genel Sa¤l›k Hizmetlerinde
Ruhsal Hastal›klar" bafll›¤› alt›nda 1995
y›l›nda yay›mlanm›flt›r. Araflt›rmaya
kat›lan bütün ülkelerde ortalama olarak
genel nüfusun ancak % 36’s›n›n ruh
sa¤l›¤›n›n yerinde oldu¤u; %24’ünde
ruhsal bozukluk ve hastal›k bulundu¤u,
% 31’inin bedensel hastal›k nedeniyle
ruhsal yak›nmalar gösterdi¤i, % 9’unun
da eflik alt›, belli belirsiz, ruhsal belirti,
bulgu tafl›d›¤› saptanm›flt›r. Ülkemiz için
de benzer durum söz konusudur. Ruhsal
bozukluk ve hastal›k oran› %24.1 olup; %
11.6 oran› ile depresyonlar›n ilk s›rada
yer ald›¤› görülmüfltür.

Ülkemizde ruh sa¤l›¤›n› olumsuz
yönde etkileyen sorunlar›n bafl›nda, h›zl›
nüfus art›fl›, kültürel de¤iflme, çat›flma,
çözülme, iflsizlik, geçim s›k›nt›s›, göçler
gibi toplumsal; deprem gibi do¤al afetler
göz önüne al›nd›¤›nda, ruh sa¤l›¤›
sorunlar›n›n nedenlerinde ve
çözümlerinde  devletin rolü ortaya ç›kar.

Ülkemizde, ruhsal bozukluklarla,
hastal›klarla ilgili önyarg›lar›, ayr›mc›l›¤›,
damgalamay› (stigma) gidermeye,
hastalar›n ve ailelerin yaflam kalitesini

Türkiye Psikiyatri Derne¤i’nce 2001’den bu yana her y›l düzenlenen Dünya Ruh Sa¤l›¤›
Günü Etkinlikleri bu y›l da gerçeklefltirildi. Her y›l 10 Ekim’de daha kapsaml› yap›lmas›
planlanan, bu y›l Türk Nöropsikiyatri Derne¤i (TND) ve Çocuk ve Gençlik Ruh Sa¤l›¤›
Derne¤i (ÇGRSD) ile ortaklafla düzenlenen etkinlikler kapsam›nda ‹stanbul’da iki toplant›
yap›ld›. ‹lki Conrad Oteli’nde bir bas›n toplant›s›yd›. Bu toplant›da "Türkiye’nin Ruh
Sa¤l›¤› Sorunlar›" konusunda TPD ve TND ad›na her iki derne¤in de baflkanl›¤›n› yapm›fl
olan Prof. Dr. Özcan Köknel bildirisini sundu. Dünya Ruh Sa¤l›¤› Federasyonu’nun 2003
y›l› için ana tema olarak belirledi¤i "Çocuk ve Ergenlerin Duygusal ve Davran›flsal
Sorunlar›" konusunda ise ÇGRSD bildirisini dernek baflkan› Prof. Dr. Bahar Gökler okudu.
2003 Dünya Ruh Sa¤l›¤› Günü etkinlikleri içinde ayr›ca birçok gazetede TPD ad›na
meslektafllar›m›z›n röportajlar› yay›mland›. Birçok radyo ve televizyonda da Dünya Ruh
Sa¤l›¤› Günü dolay›s›yla program yap›lmas› sa¤land› ve TPD ad›na baz› meslektafllar›m›z bu
programlarda yer ald›.

TÜRK‹YE PS‹K‹YATR‹ DERNE⁄‹ DÜNYA RUH SA⁄LI⁄I GÜNÜ ETK‹NL‹KLER‹

art›rmaya yönelik çabalar, giderek
artmaktad›r. Bu amaçla pratisyenlere,
temel sa¤l›k hizmetleri içinde birinci
basamak ruh sa¤l›¤› çal›flanlar›na; aile
hekimlerine; okullarda rehber
ö¤retmenlere; kitle iletiflim
kurulufllar›nda çal›flanlara yönelik özel
programlar yap›lmaktad›r. 

Dünya Psikiyatri Birli¤i (WPA) 1996
y›l›nda, flizofreni ile ilgili ayr›mc›l›k ve
damgalama ile savafl program›
bafllatm›flt›r. Ülkemiz, 2001 y›l›nda
Türkiye Psikiyatri Derne¤i’nin ve
fiizofreni Dostlar› Derne¤i’nin iflbirli¤i
ile Dünya Psikiyatri Birli¤i’nin fiizofreni
Hastalar›n› Damgalamaya Karfl›
Mücadelenin Resmi Merkezi Olarak bu
programa kat›lm›flt›r. Program kapsam›
içinde çeflitli etkinlikler düzenlenmifl
olup, bu etkinlikler sürmektedir.

Öte yandan, Türkiye Psikiyatri
Derne¤i "Ulusal ve Yerel Ruh Sa¤l›¤›
Politikalar›n›n Gelifltirilmesi", psikiyatri
e¤itimi, insan haklar›, hasta haklar›,
meslek eti¤i kapsam›nda yer alan
konulara iliflkin çal›flmalar›n›
sürdürmektedir.

Evde, okulda, iflyerinde, bütün
toplum kesimlerinde, insanlar›n ruh
sa¤l›¤›n›n korunmas›, ruhsal
bozukluklar›n, hastal›klar›n önlenmesi
ve tedavisi, hastalananlar›n topluma
yeniden kazand›r›lmas› için
düzenlemeler yap›lmas› ruh sa¤l›¤›
yerinde bir toplum için zorunludur. Bu
bir yandan, bireysel mutlulu¤u, ruhsal
geliflme ve olgunlaflmay›, yaflam
kalitesinin artmas›n›, yükselmesini
sa¤lar. Öte yandan toplumsal
geliflmenin, kalk›nman›n sa¤l›kl› insan
gücünü oluflturur.

Dünya Ruh Sa¤l›¤› Günü

Dünya Ruh Sa¤l›¤› Günü Bildirisi
Prof. Dr. Özcan Köknel
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Bir konu iki görüfl

Türkiye’de 2003 y›l›nda çocuk ve ergen
ruh sa¤l›¤›na iliflkin öncelikli konular
Çocuk ve Gençlik Ruh Sa¤l›¤› Derne¤i Yönetim Kurulu Ad›na 
Baflkan

Prof. Dr. Bahar Gökler

Ü lkemizde son zamanlarda Çocuk ve
Ergen Ruh Sa¤l›¤› ile ba¤lant›l› süreç-
ler yaflanmaktad›r. Toplum ruh sa¤l›-

¤›n›n ana kayna¤› olan çocuklar ve gençle-
rin ruhsal sa¤l›¤›n› etkileyen konular› sor-
gulamak ve iyilefltirici önlemler gelifltirmek,
Çocuk ve Ergen Ruh Sa¤l›¤› alan›nda çal›-
flan uzmanlar›n yan›nda; toplumun ve bu
konuda politikalar gelifltirecek olan kurum-
lar›n sorumlulu¤undad›r.

Bu do¤rultuda, Türkiye’de Çocuk ve Er-
gen Ruh Sa¤l›¤›’na iliflkin süreçler ba¤la-
m›nda, üzerinde FARKINDALIK ve TOP-
LUMSAL DUYARLILIK OLUfiTURULMA-
SI gereken konular  Çocuk ve Gençlik Ruh
Sa¤l›¤› Derne¤i taraf›ndan belirlenerek;
2003 " Dünya Ruh Sa¤l›¤› Günü" nün "çocuk
ve ergen ruh sa¤l›¤›na" ayr›lmas› nedeniyle
bir kez daha vurgulanmak, topluma ve ilgi-
li kurumlara iletilmek üzere afla¤›daki me-
tinde maddeler fleklinde s›ralanm›flt›r.

1- Savafl karfl›s›nda çocuk ve ergen
Öncelikli olarak Çocuk ve Gençlik Ruh

Sa¤l›¤› Derne¤i tüm çocuklar ve ergenler
ad›na SAVAfiA HAYIR! demektedir. Savafl-
lar çocuklar›n yaflama hakk›n› ellerinden al-
maktad›r. Savafl ortam›n› do¤rudan ya da
dolayl› olarak yaflayan çocuklarda, çaresiz-
lik, güvensizlik, kayg› ve yo¤un korkular
bafl gösterir. Savafl olup bitenlere tan›kl›k
eden çocuklar ve ergenlerde silinmez izler
b›rak›r ve ileriye dönük ruhsal bozuklukla-
r›n ortaya ç›kmas›na neden olur.

2- fiiddet karfl›s›nda çocuk ve ergen
Ülkemizde çocuklar ve gençler çeflitli flid-

det olgular› ile karfl› karfl›ya b›rak›lmakta-
d›rlar.

– Aile içi fliddet artmaktad›r. ‹flsizlik yok-
sulluk, göç, aile içi de¤erlerin yozlaflmas› so-
nucu aile yap›s› çözülmekte, aile bireyleri
birbirine yabanc›laflmakta, ailede dayan›fl-
man›n yerini fliddet almaktad›r.

– Baz› özel televizyon kanallar›nda aile
bütünlü¤ünü zedeleyen, ailenin özel yaflam
s›n›rlar›n› yok eden, aileyi deflifre ederek,
tüm aileyi ve aile içindeki çocuk ve gençleri
geriye dönüflsüz biçimde örseleyen prog-
ramlar yay›nlanmaktad›r.

– Ailenin da¤›lmas› sonucu ülkemizde so-
kak çocuklar›n›n say›s› giderek artmaktad›r.

– Okullarda çocuk ve gençlere yönelik sö-
zel ve fiziksel fliddet, bask›c›, cezaland›r›c›
e¤itim uygulamalar› çocuk ve gençlerde
ruhsal sorunlara yol açmaktad›r.

– Okullarda çocuklar ve gençlerin birbir-
lerine yönelik fliddet davran›fllar› artmakta-
d›r.

– Toplumsal iliflki biçimine fliddet egemen
olmaktad›r. Özellikle kitle iletiflim araçlar›n-
da fliddet haberlerine çok yer verilmekte,
fliddet ve silah özendirilmektedir.

– Medya ve internet yoluyla çocuk ve er-
genlere aktar›lan fliddet ve cinsellikle ilgili

olumsuz uyaranlar, çocuk ve gençlerin ruh-
sal aç›dan sapk›n yönelimler gelifltirmeleri
ba¤lam›nda risk tafl›maktad›rlar.

– fiiddetin ve cinsellikle ilgili konular›n kit-
le iletiflim araçlar› taraf›ndan kötüye kullan›l-
mas› sonucu, çocuk ve gençler eriflkinlerden
gelen cinsel fliddetin hedefi olmaktad›rlar.

3- E¤itim sistemindeki olumsuz uygula-
malar karfl›s›nda çocuk ve ergen

– Ülkemizde Cumhuriyet’in getirdi¤i en
önemli kazan›mlardan biri olan e¤itim ve ö¤-
retim birli¤inin bozulmas›n› tehdit etmekte
olan süreçler yaflanmaktad›r.

– Laiklik ilkesine ayk›r› olabilecek, giyim,
ders içeri¤i ve di¤er uygulamalara izin veril-
memelidir.

– Okullarda disiplin yönetmeli¤i ile ilgili
düzenlemeler yine çocuk haklar› ba¤lam›nda
çocuk ve gençlerin özgürlük ve sorumluluk
kavramlar›n› bir özdenetim süreci içinde bir
arada ö¤renebilip, uygulayacaklar› bir yönet-
melik çerçevesinde haz›rlanmal›d›r.

– Okullarda ödevlerin kald›r›lmas›na yö-
nelik yaklafl›mlar, çocuklar›n geliflimi aç›s›n-
dan gerekli olan sorumluluk alma, üretime
kat›lma, ö¤rendiklerini düzene sokabilme,
kendi kendine ifllemleme ve ö¤rendiklerine
iliflkin yeni ve özgün beceriler gelifltirmeye
yönelik hedeflerle çeliflti¤i için uygun bulun-
mamaktad›r.

– E¤itim sisteminde ezberlemeye koflullan-
d›ran bir yaklafl›m yerine; sorgulama ve kat›-
l›mc›l›¤› destekleyen, düflünmeye sayg›y›
öne ç›karan uygulamalara yer verilmelidir.

– Çocuk Haklar› Bildirgesinin 15. Madde-
sinde belirtilen ve sözleflme ba¤lam›nda ül-
kemiz taraf›ndan da onaylanm›fl olan  genç-
lerin dernek kurma haklar›na yasal düzenle-
melerle geçerlilik kazand›r›lmas› demokrasi
anlay›fl›n›n çocuk ve gençlerce uygulamal›
olarak kavranmas› aç›s›ndan önemli görül-
mektedir.

4- Gençlerde yabanc›laflma
Aile sistemindeki çözülmeler, toplumda

gençlerin örnek alabilece¤i tutarl› kimlik mo-
dellerinin bulunmay›fl›, toplumsal de¤er yar-
g›lar›ndaki çeliflmeler gençlerin kimlik gelifl-
me sürecinde bir boflluk, hedefsizlik ve
amaçs›zl›k duygusu ile karfl› karfl›ya kalma-
lar›na ve giderek kendilerine, ailelerine ve ül-
kelerine yabanc›laflmalar›na neden olmakta-
d›r. Gençlerde yabanc›laflma a¤›r kimlik bo-
calamalar›na, intiharlara ve pek çok ruhsal
bozuklu¤a neden olabilecek ciddi bir risk et-
menidir.

5- Ergen intiharlar›
Son y›llarda ülkemizde özellikle genç k›z-

larda olmak üzere ergen intiharlar›n›n say›-
s›nda bir artma saptanmaktad›r. Bu art›fl›n
nedenleri:

– Toplumdaki feodal yap›n›n özellikle ül-
kenin baz› kesimlerinde a¤›rl›kl› olarak sürü-
yor olmas›,

– Gençler üzerindeki bask›lar›n, toplumda-
ki fliddet döngüsünün, çaresizlik, s›k›flm›fll›k
yaflayan genci, kendi kendine fliddet uygula-
maya yöneltmesi,

– Aile sisteminin çözülmesi,
– Toplumsal yabanc›laflma ve de¤erler kar-

maflas› sonras› gencin kendi kendine ve ya-
flama yabanc›laflmas› olarak s›ralanabilir.

6- Çocuk ve gençlerle çal›flan ekiplerin
aras›ndaki denge ve s›n›rlar›n do¤ru belir-
lenemiyor olmas›

Çocuk ve gençlerin ruh sa¤l›¤›, herbiri özel
uzmanl›k gerektiren, konu ile ilgili birçok
alan›n, bir arada do¤ru ayarlanm›fl bir denge
ve uyum ortakl›¤› içinde çal›flmas›n› ön-
görür. Bu alanlar aras›ndaki ifllevsel konum-
lar›n do¤ru belirlenememesi nedeniyle
yaflanan s›n›r sorunlar›, çocuk ve ergenlerin
uygun biçimde ele al›namamas› ve zarar gör-
mesi ile sonuçlanacakt›r.

7- Çocuk ve ergenlerin psikiyatrik
tedavilerinde kullan›lan ilaçlara yönelik
yan›lt›c› yay›nlar

Son günlerde çeflitli yay›n organlar› ve in-
ternet yoluyla çocuk ve ergenlerin psikiyat-
rik tedavilerinde kullan›lan ilaçlara yönelik,
konunun uzman› olmayan kifliler taraf›ndan
yan›lt›c› baz› aç›klamalarda bulunuldu¤u
saptanmaktad›r. Bu yan›lt›c› yay›nlar etik
yaklafl›ma ayk›r› olmak yan›nda, bu ilaçlar›
uygulamak durumunda kalan çocuk, genç
ve aileleri kayg›land›rmakta ve çeliflkide
b›rakmaktad›r. Bu durumda, ilaç tedavisinin
uygulanmas›nda kesintiler ve düzensizlik-
lerin do¤mas›na neden olmakta, tedaviyi en-
gellemekte, ruhsal hastal›klar›n uzamas› ve
yerleflmesi sonucu çocuk ve gençlerde ifllev
kayb›na, davran›flsal ve sosyal sorunlara yol
açmaktad›r. 

Bilim çevrelerinin,toplumun ve kitle
iletiflim araçlar›n›n bu konudaki fark›ndal›k
ve duyarl›l›k oluflturma sürecine kat›l›m›n›
bekliyor, çocuk ve gençler için daha güzel ve
ayd›nl›k günlerin sa¤lanmas› ad›na hep bir-
likte sorumluluk almaya ça¤›r›yoruz.
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"Beni kimse anlamad›" diye bafllayan bir
konuflma, bu bültenin okuru için ne kadar fla-
fl›rt›c›d›r? Karfl›n›zdaki kifli, bir hastan›z, ya
da sizi kendisine seçmifl bir dostunuz olabi-
lir. Geçmiflini anlat›rken, çocuklu¤undan kal-
ma çarp›c› olaylar, bugünkü mutsuzlu¤unun
kökeni olarak öne sürülür. Gördü¤ü kötü
muamele, bafl›na gelenler, çektikleri, ma¤du-
riyetinin gerekçeli öyküsü sizi bu günkü tan›-
ya götürür. Anlafl›lmam›fl bir hayat›n tortusu
ile u¤raflmaya bafllars›n›z.

Çocukluk günlerinin hat›rlanmas›, verile-
rin ön planda oldu¤u bir de¤erlendirme sü-
recinin bir parças› ise bu hat›rlananlara güve-
nebilir miyiz? Yaflananlardan iz b›rakanlar,
zihninizin nas›l iflledi¤iyle yak›ndan iliflkili-
dir. Bilhassa, yürütücü ifllevler, bizi flimdinin
tutsa¤› olmaktan kurtar›p, yaflananlar›n kay-
d›n›n tutulmas›n›, yaflan›lacaklar›n tasarlan-
mas›n› sa¤lar. "fiimdi ve burada"n›n d›fl›nda
da olabilmemizi sa¤lar. 

Biraz sonray› bekleyebilmesi için, çocu¤un
zihninde bir gelecek tasar›m›n›n olmas› gere-
kir. Geçmiflten hat›rlad›klar›, gelecekte olabi-
lecekleri daha iyi "tahmin" etmeyi sa¤lar. Ay-
r›l›¤a (anne ihtiyac›n›n bir süre eksik karfl›-
lanmas›na) ya da açl›¤a (besin ihtiyac›n›n
karfl›lanmas›ndaki gecikmeye) dayanabil-
mek için bu ifllevlerin gelifliminin tam olmas›
gerekir. 

Yürütücü ifllevlerin bir sebeple iyi ve istik-
rarl› ifllemedi¤i durumlarda (örne¤in, bebek-
lik normal olarak biraz böyledir), her fley flu
andaki somut ihtiyaçlara göre cereyan eder.
Ama, bu durum, bir bebek için bile çok uzun
süremez. Geçmifl ve gelecek hiç yokmuflcas›-
na yaflayan bir çocu¤un zorlanmalara daya-
nabilirli¤i pek az olacakt›r. Yürütücü ifllevler
"optimal" ifllemedi¤inde, buna paralel geli-
flen duygu düzenleyici sistemlerinin aksama-
s› da kaç›n›lmaz. 

Dikkatini ayn› anda birden çok yere vere-
meyen, karfl›s›ndakini gereken sürelerde ta-
kip edemeyen bir çocuk... Çocu¤un annesi ya
da babas› ile iliflkisi içerisinde alabilecekleri-
ni k›s›tlayan bu durum, yanl›fl ve eksik anla-
malar› kolaylaflt›r›r. Verilenler yetmez, çün-
kü verilenler ona eksik ulafl›r. "Hep ilgi ister-
di," diye tan›mlayabilir annesi karfl›n›zdaki-
nin çocuklu¤unu, "hiç tatmin edemezdim
onu".  

Çocu¤una neden yetemedi¤ini bir türlü
anlayamayan anne, kendini yetersizlefltiren
çocuktan uzaklafl›r. "Annem bana hep uzak
durdu"daki hakikat o noktada bafllar. O nok-
taya nas›l gelindi¤ini ö¤renemeyiz; çünkü o

süreç karfl›m›zdakinin zihninde yoktur. Dik-
kat edilmeyenler kayda geçmez. Dikkati çe-
kenler çarp›c›, abart›l›, vurucu olanlard›r. 

Dayak, iz b›rak›r. Anne, "onu bir kere döv-
düm hayat›nda," dedi¤inde, o bir kerenin b›-
rakt›¤› iz nas›l bu kadar büyük, flaflabilirsi-
niz. Ya da, dayak bir kere olmufltur; ama da-
yak yemifl gibi yapan olaylar›n fark›nda de-
¤ildir kimse. Bir durumdan onun anlad›¤› ile
benim anlad›¤›m aras›nda neredeyse her za-
man ve her yerde farklar var ise, bu "anlafl-
mazl›k" anlafl›lmay›, anlafl›lm›fll›k hissini bo-
zabilir. 

Farkl› perspektifler. Benim ve onun görüfl-
lerinin farkl› olabilece¤ini kabullenebilmek
için çok basit bir önkoflul var: iki farkl› zihin-
sel tasla¤›n ayn› anda zihin ekran›nda, birbi-
riyle k›yaslanabilir biçimde gözlenebilmesi.
Yürütücü ifllevin bu k›sm›na, basitçe, bir tür
dikkat/bellek ifllevi diyebiliriz. ‹ki uyaran›n
ayn› anda ifllem göremedi¤i bir ön-beyinden
(daha do¤rusu beyinin sahibinden), anlama-
y› ve anlafl›lmay› beklemek insafs›zl›k olabi-
lir. ‹ki uyaran ayr› modalitelerde (iflitsel ve
dokunsal, örne¤in) olduklar›nda, önbeyinde
bar›nmalar› daha kolaylafl›r. Sözlü bir al›flve-
rifl içindeyken, kabul ya da red anlam›na ge-
len bir iflareti kafl-gözle, elinizi dizine koya-
rak ya da basitçe gülümseyerek verdi¤iniz-
de, "dikkat engeli"ni aflmak kolaylafl›r. Hiç
bir çocu¤un aln›nda "benim flu özelliklerim
var" yazmaz; ama, davran›fllar›ndan ç›karta-
bilece¤iniz çok fley vard›r.

Eflzamanl› ifllem yapma kapasitesinin geli-
flimi, di¤er kiflinin fark›na varman›n bir ön-
kofluludur. Karfl›l›kl› iliflki ve al›flverifl olabil-
mesi için, beynimizde birkaç kiflinin (tasla¤›-
n›n) s›¤mas› için gereken yeri açabilmeliyiz.
Bu yerin aç›lmas› için uyar›lmaya ihtiyaç
vard›r. Yürütücü ifllevlere yatakl›k eden be-
yin özellikleri hangi ölçüde uyar›lmam›z ge-
rekti¤ini belirler. Annenin (ve di¤er yetiflkin-
lerin), çocuklar›n›n uyar›lma ihtiyac›n› kes-
tirmeleri, ipuçlar›n› görebilirlerse, mümkün-
dür. Kendisinin fark›na var›ld›¤›n› farketme-
yen çocuk, bu fark›ndal›¤› "iade etmekte"
(empatik olmakta) zorlanabilir. Refleks anla-
m›ndaki empatinin geliflmesini bile zorlaflt›-
ran bu durumun izleri y›llar sonra psikotera-
pi görüflmelerinde görülebilir.

Hayat kimin denetiminde? Yürütücü ifl-
levlerdeki zorluklar›n duygusal geliflimi ve
al›flverifli aksatmas›n›n bir sonucu, çocu¤un
gündelik esintilere göre yol almas›d›r. "D›fl"
etkilere fazlas›yla aç›kl›k, çocu¤un hayat›n›n
üstündeki denetim duygusunu zay›flat›r.

Anne-babalar ise çocu¤un diledi¤i gibi sav-
rulmas›na seyirci kal›p, d›fl etkileri denetle-
me ve düzenleme görevini yerine getir-
mekte çeflitli sebeplerle zorlanabilirler. Ha-
yat üzerindeki kontrolunu kurmakta zorla-
nan çocuk, bu kontrolu sa¤lamak için sal-
d›rganl›ktan içedönüklü¤e dek uzanan
davran›fllara girebilir. "Kendini kabul ettir-
mek için yap›yor" türü amatör aç›klamalar,
ne yaz›k ki, do¤rudur. 

Acizlik duygusunu aflman›n yolunu,
kaybetmemek için her fleyi yapmak veya
hiçbir fley yapmayarak kaybetmemekten
geçiren çocuk, obsesiflik ile hiperaktivite
aras›nda sal›n›r. Gerekene yöneltemedi¤i
dikkati, gereksize tak›l›p kalabilir. 

Mükemmeliyetçi, tedirgin, hayat her an
bitiverecekmifl duygusu içinde yaflayan,
aceleci, sab›rs›z, öfkeli kiflinin anlatt›¤› geç-
mifl genellikle böyle bir fleydir. 

Çocuk büyüdü¤ünde, düfle-kalka, hopla-
ya-z›playa, a¤laya-güle bir flekilde büyü-
yüp karfl›m›za geldi¤inde geçmiflten bera-
berinde getirdi¤i bir teflhis olmayabilir. Ço-
cukluk "sorunlar›"n›n önemli bölümü
"subklinik" gidebilir; sorun olmaks›z›n, so-
run ç›kartmaks›z›n; hayat›n yükü a¤›rlafl›p
da kendisini hissettirene de¤in. Sorumlu-
luk ile sorunluluklar beraber ço¤al›rlar. So-
rumluluklar› yerine getirebilirli¤i azaltan
etkenlerin bafl›nda ise, geçmiflten bugüne
kalan "hiç anlafl›lmam›fl"l›k gelir. "Hiç anla-
fl›lmam›fl, hiç de¤er verilmemifl..." Verilen
de¤er sinyallerini alg›layamam›fl,  da dene-
bilir. Bugün de kendisini adam yerine ko-
yulmam›fllar, koyulmayanlar, aras›nda
görmeye devam etmektedir.

Kifli hiç anlafl›lmam›fl, yapt›klar› hiç kar-
fl›l›¤›n› bulmam›fl bir çocukluk hat›rl›yorsa,
bunun psikolojik terimlerle ad›, biraz ter-
cüme koksa da, düflük kendilik sayg›s›’d›r.
Düflük kendilik sayg›s›ndan  ben, kendi de-
¤erini biçememifllik’i anl›yorum. Kendi de-
¤erini bilemeyen, de¤eri bilinmemifl ve de-
¤erbilmeyen bir yetiflkin olarak, yaflad›kla-
r›n› fark etmekte zorlan›r; farkedilmeksizin
yaflananlardan tad almak ne kadar müm-
kün ? 

Hayat›n tad› nas›l? Cevap, hayat› ne tür
bir tad nesnesi olarak gördü¤ünüze göre
de¤iflecektir: ‹yice çi¤nendi¤inde tad›
al›nan bir ‹zmir enginar› m›, yoksa dilinize
de¤mesiyle birlikte flekersi tad›yla kendine
ba¤layan zahmetsiz "junk food" mu ? 

Bana çocuklu¤unu anlat
Prof. Dr Yank› Yazgan 
Marmara Ü. T›p Fak., Psikiyatri AD
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Y az›ma bafllarken flunu aç›kça belirtmek
isterim:  Türkiye Psikiyatri Derne¤i’nin
kuruluflu tavandan de¤il, tabandan

bafllayan giriflimlerle gerçekleflmifltir.  Türk
Psikiyatri Dergisi’nin 1994 y›l› Güz say›s›n-
da ç›kan önyaz›mda ülkemizde psikiyatri
alan›nda bir meslek derne¤inin gereklili¤i-
ni ve bu amaçla ortaya konulan seçenekleri
tart›flt›ktan sonra  flöyle devam etmifltim: 

"Psikiyatri Asistanlar› ve Uzmanlar› Der-
ne¤i’nin son aylarda, Türk Tabipleri Birli-
¤i’nin de uyar›s› ile böyle bir çal›flma içine
girmifl oldu¤unu biliyorum.  Bu Derne¤in
yönetiminde bulunan ve bulunacak olan
çal›flkan gençlerin böyle bir giriflimi bafllat-
mas›nda ve de¤iflik toplant›lar düzenleye-
rek bir tüzük tasla¤›n› haz›rlamas›nda bü-
yük yararlar oldu¤unu düflünüyorum...
Daha k›demli uzmanlar›n ve ö¤retim üye-
lerinin de bu giriflimde etkin ve etkili olma-
lar› gerekti¤ine inan›yorum."

Bir y›l içinde bu amaç do¤rultusunda An-
kara’da ve ‹stanbul’da bir dizi toplant› dü-
zenlendi.  Türk Nöropsikiyatri, Türkiye Si-
nir ve Ruh Sa¤l›¤›, ‹zmir Psikiyatri dernek-
leri yeni kurulucak birlik için önemli des-
tekler sa¤lad›lar. Türk Psikiyatri Dergi-

si’nin bir y›l sonraki 1995 Güz say›s›nda önya-
z›ma flöyle bafllam›fl›m:

"Bir buçuk y›l› aflan bir haz›rl›k döneminden
sonra, 17 Haziran 1995’te ülkemizde ruh he-
kimlerini bir Birlik çat›s› alt›nda toplayacak ve
onlar› temsil edecek bir psikiyatri derne¤i ku-
rabilmek için kurucular toplant›s› gerçekleflti.
Bu toplant› Türk psikiyatri tarihinde önemli
bir olay ve etkili bir ad›md›r. Say›s› yüzyetmi-
fli aflan ruh hekimi,  kurucu üye olmak için bel-
gelerini haz›rlam›fl olarak Ankara’ya geldiler.
Büyük bir coflku ile toplant›ya kat›ld›lar, konu-
lar› tart›flt›lar. Toplant›n›n haz›rl›klar›ndaki
eksikliklere ve yönetimindeki aksamalar›m›za
karfl›n, canl›, ilgi dolu, baflar›l› bir buluflma
gerçekleflti.  Al›nan sonuç, toplulu¤un baflar›-
s›n›n kan›t›d›r."

O günlerden bu güne Türkiye Psikiyatri
Derne¤i’nin geliflmeleri ve kurumsallaflmas›
hepimizin yak›ndan tan›k oldu¤umuz heye-
can verici bir süreçtir. Bu kurumsallaflma süre-
cinin önemli gördü¤üm birkaç baflar›s›n› s›ra-
lamak isterim:

� Türkiye Psikiyatri Derne¤i’inin üye say›s›
1100’ü aflm›fl durumdad›r.  Ülkemizdeki ruh
hekimlerinin çok büyük ço¤unlu¤unun Der-
nek üyesi olmas› k›vanç vericidir.

� Ülkenin de¤iflik yerlerini temsil edecek bi-
çimde aç›lm›fl olan 14 flubesi etkinliklerini sür-

28.8.2003 tarihli Resmi Gazetede, Sa¤l›k Bakanl›¤›na ba¤l›
e¤itim hastanelerinde çal›flan meslektafllar›m›z› oldu¤u ka-
dar tüm t›p camias›n› yak›ndan ilgilendiren "E¤itim Persone-
linin Nitelik ve Seçim Esaslar› Hakk›nda Yönetmelik" yay›m-
land›. Bir süredir, Sa¤l›k Bakanl›¤›n›n T›pta Uzmanl›k Yönet-
meli¤i tasar›s› üzerinde çal›flt›¤› biliniyordu. Sürpriz olan,
üzerinde çal›fl›lan yönetmenli¤in bir bölümünün bütünden
ayr›larak yay›mlanmas› oldu.  Yönetmeli¤in bir di¤er dikkati
çeken özelli¤inin, sadece Sa¤l›k Bakanl›¤›na ba¤l› e¤itim
hastanelerinde çal›flan e¤itim personelini kapsamas› oldu¤u
görülüyor. Yönetmelik sonuçta, Sa¤l›k Bakanl›¤›na ba¤l› e¤i-
tim ve araflt›rma hastanelerinin, klinik ve laboratuvar flefli¤i,
flef yard›mc›l›¤› ve baflasistanl›k kadrolar›na atamas› yap›la-
cak personelin niteliklerini, atama ve nakillerini ve bu kadro-
lar için yap›lacak s›navlara iliflkin usul ve esaslar› belirleme-
yi amaçlamaktad›r. 

E¤itim personelinin nitelikleri
Yönetmelikte, öncelikle baflasistan, flef yard›mc›s› ve flef

olabilmek için gereken nitelikler tan›mlanm›fl. Bu nitelikler
tan›mlan›rken çal›flma sürelerinin ve yay›n say›s›na göre
oluflturulmufl puanlama sisteminin göz önüne al›nd›¤›n› gör-
mekteyiz. Baflasistan olabilmek için, uzmanl›kta bir y›l›n› ta-
mamlamayanlar›n yay›mlanm›fl en az 3 makalesinin bulun-
mas›, bir y›l›n› tamamlam›fl olanlar›n her y›l bafl›na en az 10
puan almas› gerekli görülüyor. fief yard›mc›s› olabilmek için,
ilgili ana dalda befl y›l uzman ya da üç y›l baflasistan olarak
çal›flm›fl olmak ya da doçent/profesör olmak; flef olabilmek

için ise, ilgili ana dalda on y›l uzman ya da befl y›l flef yar-
d›mc›s› olarak çal›flm›fl olmak ya da doçent/profesör olmak
gerekiyor. fief ve flef yard›mc›s› olabilmek için bir di¤er ko-
flul, s›navlardan yeterli puan almak olarak belirlenmifl. 

S›navs›z atamalar
Önceki yönetmeliklerde oldu¤u gibi, bu yönetmeli¤in de

en tart›flmal› yönlerinden birinin, flef ve flef yard›mc›s› kad-
rolar›na s›navs›z atama yap›lmas›na f›rsat verilmesi oldu¤u
dikkati çekiyor. Yönetmeli¤in ilgili maddelerine göre, do-
çentlerin, Sa¤l›k Bakanl›¤›n›n klinik fleflerinden oluflturaca¤›
üç kiflilik bir komisyon taraf›ndan de¤erlendirilerek flef yar-
d›mc›s› ve flef kadrolar›na atamalar› yap›labilecektir. Ancak,
bu atamalar belli koflullara ba¤lanm›flt›r. Yönetmelikte profe-
sörler için ise, gerek flef yard›mc›s› gerekse flef kadrolar›na
atanmalar›yla ilgili olarak hiç bir koflul getirilmemifltir. Yö-
netmelikte ayr›ca, s›navs›z olarak atananlar›n say›s›n›n, flef
ve flef yard›mc›s› kadrolar›n›n %35'ini geçemiyece¤i belirtil-
mektedir.

S›navlar 
fief, flef yard›mc›s› ve baflasistan olabilmek için yabanc›

dil s›nav› baflar› belgesine sahip olmak gerekmektedir. Yö-
netmelikte, Kamu Personeli Yabanc› Dil Bilgisi Seviye Tespit
S›nav› (KPDS) ya da Üniversiteleraras› Kurul Doçentlik Dil
S›nav›nda (ÜDS) fleflik için 100 üzerinden en az 65, flef yar-
d›mc›l›¤› ve baflasistanl›k için en az 60 puan alanlar›n yaban-
c› dilden baflar›l› kabul edilece¤i belirtilmifltir.

fief ve flef yard›mc›l›¤› s›navlar›; ilki yay›nlar›n de¤erlendi-
rilmesi, ikincisi "Mesleki Bilgi, Beceri ve Yetenek" ve "E¤itim
ve Ö¤retim Yapabilme Yetene¤i"nin  de¤erlendirilmesi olarak

dürmektedir.
� 1996 y›l›ndan beri Ulusal Psikiyatri kong-

releri, 1997’den beri Anadolu Psikiyatri Günle-
ri toplant›lar› Dernek’le iflbirli¤i içinde yap›l-
maktad›r.  1997’den beri büyük baflar› ile ger-
çeklefltirilen, bafll› bafl›na birer kongre olan Ba-
har Sempozyumlar› Derne¤in en önemli ve ar-
t›k kurumlaflm›fl etkinlikleri aras›ndad›r. 

� Türkiye Psikiyatri Derne¤i’nin  kurulu-
flundan beri çok verimli bir etkinlik alan› Bi-
limsel Çal›flma Birimleri çerçevesinde yürü-
mektedir.  Burada hepsini ayr› ayr› s›ralaya-
mayaca¤›m çok say›da bilimsel çal›flma birimi-
nin hepsi ayn› verimlilikte yürümese bile bir-
çoklar› (örne¤in Duygudurum Bozukluklar›,
Psikiyatride ‹nsan Haklar› ve Etik, Afet Psiki-
yatrisi, fiizofreni, Psikiyatri E¤itimi gibi....) ger-
çekten hem bilgilerimizi, hem umutlar›m›z›
besleyen etkinlikler düzenlemektedirler.

� Araflt›rma ödülleri:  Türkiye Psikiyatri
Derne¤i taraf›ndan verilen Araflt›rma, Araflt›r-
ma Projesi Teflvik, Duygudurum Bozukluklar›
Araflt›rma, ‹smet Karacan ödülleri art›k bu
alanda araflt›r›c›lar›n imrendikleri, özgün ça-
l›flmalar› için baflvurduklar› ödüller  olmufllar-
d›r.

� Derne¤in Türk Tabipleri Birli¤i ile iflbirli¤i
içinde yap›lan çal›flmalar› aras›nda bulunan
"T›pta Uzmanl›k Dernekleri Koordinasyon

iki kademeden oluflmaktad›r. S›nav jürileri, Sa¤l›k Bakanl›¤›
taraf›ndan ilgili dal flefleri aras›ndan atanmaktad›r. Yay›nlar›n
de¤erlendirilmesinde puanlama sistemi temel al›nm›fl; uz-
man olduktan sonra geçirilen her y›l bafl›na fleflik için en az
20 puan, flef yard›mc›l›¤› için en az 15 puan al›nmas› gerek-
li k›l›nm›flt›r.  Jüri, s›navlar›n ikinci kademesinde; mesleki
bilgi, beceri ve yetenek için 75, e¤itim ve ö¤retim yapabilme
yetene¤i için 25 puan üzerinden de¤erlendirmede buluna-
cakt›r. Baflar›l› say›labilmek için, toplam üzerinden fleflik için
75, flef yard›mc›l›¤› için 70 puan almak gerekmektedir.

Puanlama sistemi
Puanlama sistemi "De¤erlendirme Kriterleri" bafll›¤› alt›n-

da verilmifltir. Bu kriterlerden birkaç örnek, puanlamayla il-
gili fikir verebilir. Örne¤in, SCI ya da SCI Expanded'da  ya-
y›mlanm›fl yurtd›fl› araflt›rma makalesinde birinci isim olun-
du¤unda 50 puan, SCI ve SCI-Expanded harici yurtd›fl› ha-
kemli dergilerde yay›mlanm›fl araflt›rma makalelerinde birin-
ci isim olundu¤unda 30 puan, yurtiçi dergilerde yay›mlan-
m›fl araflt›rma makalesinde birinci isim olundu¤unda 10 pu-
an al›nmaktad›r. Her bir kategoride, "birinci", "ikinci" ve
"üçüncü ve sonraki isimler"e farkl› puanlar verilmektedir.

Genel bir de¤erlendirme ve elefltiriler
1. Yönetmelikte ikili s›nav sistemi öngörülmüfltür. Yaban-

c› dil s›nav›n›n, Sa¤l›k Bakanl›¤› ile do¤rudan ba¤lant›l› ol-
mayan, s›nav yapma konusunda uzmanlaflm›fl ve bu alanda
yeterli deneyime sahip kurulufllar taraf›ndan merkezi olarak
yap›lacak olmas› olumludur. Nesnel bir de¤erlendirme aç›-
s›ndan gereklili¤i tart›fl›lmaz olan merkezi mesleki bilgi s›na-
v›n›n, önceki yönetmelikte oldu¤u gibi, bu yönetmelikte de

SA⁄LIK BAKANLI⁄INDAN ATAMA, NAK‹L VE SINAVLARA ‹L‹fiK‹N  YEN‹ B‹R YÖNETMEL‹K 

Prof. Dr. Raflit Tükel

5. OLA⁄AN GENEL KURUL’UNA DO⁄RU TÜRK‹YE PS‹K‹YATR‹ DERNE⁄‹: 
B‹R KURUMSALLAfiMA ÖRNE⁄‹
Prof. Dr. M. Orhan Öztürk
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M adde kullan›m›na ba¤l› olarak
geliflen beyin hasarlar› bir süredir
PET çal›flmalar› ile gösteriliyordu.

Daha yak›n zamanlarda, beyin kan
ak›m›n› ölçen pMRI da (perfüzyon MRI)
PET bulgular›n› destekliyor. ‹ki farkl›
teknoloji ile elde edilen beyin görüntüleri
tutarl› bir biçimde ayn› bölgelerde
metabolik ve kan ak›m› de¤ifliklikleri
gösteriyor. Örne¤in metamfetamin
kullan›c›lar›nda parietal lobun belirli
bölgelerinde (sol temporoparietal beyaz
cevher ve sa¤ posterior parietal bölge)
kan ak›m›nda artma görülüyor. Baz›
bölgelerde ise (özellikle sa¤ ve sol
putamen ve insula, ve sa¤ lateral parietal
bölge) kan ak›m›nda azalma görülüyor.
Araflt›rmac›lar parietal bölgelerdeki kan
ak›m› art›fl›n› flöyle yorumluyorlar: Bu
art›fl nöronlar›n hasar›n› de¤il, glial
hücrelerin çal›flmas›n› gösteriyor.
Nöronlar› korumak ve onarmakla görevli
olan glial hücreler bu bölgede madde
kullan›m›na ba¤l› olarak geliflmekte olan
hasara karfl› görevlerini yapmaktad›rlar.
Bilindi¤i gibi glial hücrelerin metabolik
aktivitesi nöronlara göre daha fazlad›r.
Hayvan modellerinde de toksinlere veya
madde etkilerine karfl› gösterilmifl olan
bu glial yan›t, kan ak›m›nda ya da
metabolizmada bir art›fl olarak ortaya
ç›kmaktad›r. Di¤er bölgelerdeki azalm›fl
kan ak›m› ise art›k onar›lamayacak
flekilde hasara u¤ram›fl sinir hücrelerinin
varl›¤›n› göstermektedir. Kan ak›m›n›n
azald›¤› bu bölgelerin sorumlu oldu¤u
beyin ifllevleri daha çok tepki h›z›n›n ve
dikkat alan›n›n kontrolü, ve motor
ifllevlerle psikomotor h›z›n
koordinasyonudur.  

Beyin kan ak›m›n›n incelendi¤i
araflt›rmalarda ayn› zamanda biliflsel
ifllevler de de¤erlendiriliyor.
Milisaniyelerle ölçülen basit reaksiyon
zaman› bak›m›ndan metamfetamin
kullan›c›lar› normal kontrollere göre %21
oran›nda daha yavafl bulunuyor. Anl›k
belle¤i ölçen testlerde de kullan›c›lar
daha geç cevap veriyorlar. Biliflsel
testlerde metamfetamin kullan›c›lar›
ifllem belle¤ini, bilginin anl›k kayd› ve
saklanmas›n›, ve dikkatin
yo¤unlaflt›r›lmas›n› gerektiren ifllerde
kontrollere göre daha kötü performans
gösteriyorlar.  Bu biliflsel bozukluklar
gündelik yaflam faaliyetleri s›ras›nda
farkedilecek kadar a¤›r olmasa da, adeta
henüz semptomatik hale gelmemifl

"klinik eflik alt›" bir Parkinsonizm’e iflaret
ediyorlar. Hayvan çal›flmalar›n›n
bulgular› da bunu destekliyor:
Metamfetamin verilen hayvanlarda ifllem
belle¤i ve anl›k bellek gibi ifllevlerde rol
alan beyin dopamin sisteminin hasar
gördü¤ü gösteriliyor.

Perfüzyon MRI’›n PET’e karfl› en
önemli üstünlü¤ü tetkik s›ras›nda
radyoaktif maddelerin kullan›lm›yor
oluflu. Ayr›ca bu görüntüleme tekni¤i
PET’e göre daha basit ve daha ucuz.  PET
incelemeleri, radyasyon alma s›n›rlar›na
ba¤l› olarak, bir bireyde y›lda en fazla 1-2
defa yap›labiliyor. Oysa pMRI
uygulamalar›nda böyle bir s›n›rlama yok.
‹stenen s›kl›kta uygulanabiliyor.  E¤er
beyin kan ak›m› görüntüleri madde
kullan›m›na ba¤l› beyin hasar›n›
görmemizi ve ölçmemizi sa¤l›yorsa,
farmakolojik ve davran›flç› tedavilerin
etkinli¤ini ölçebilmemiz bak›m›ndan da
fayda sa¤layabilir. Hasar›n, özellikle
uzun dönemli, kal›c› gibi görünen
hasar›n geriye dönüp dönmedi¤ini
ortaya koyabilir.

Bu alanda güncel önem tafl›yan bir
di¤er araflt›rma konusu ise geliflmekte
olan insan beynine madde kullan›m›n›n
ve madde ba¤›ml›l›¤›n›n etkileri. Bu
çal›flmalar madde etkilerine do¤um
öncesi dönemde maruz kalma durumu
ile oldu¤u kadar, eriflkinli¤e geçifl
döneminde madde kullan›m›n›n etkileri
ile de ilgileniyorlar. Madde etkisinin
zaman› ve miktar›n›n beynin geliflme ve
olgunlaflma süreçlerine nas›l etki etti¤ini
araflt›r›yorlar. Beyin görüntüleme
teknolojileri, PET ve MRI, ve bunlar›n
yan›s›ra konvansiyonel optik
görüntüleme ve EEG, bu araflt›rmalarda
da kullan›yor. 

Özetle beyin görüntüleme çal›flmalar›
madde kullan›m› alan›nda yo¤unlaflt›kça,
t›pk› PET’de radyoaktif ligandlar›n
parlatt›¤› alanlar gibi, bilimsel bilgi ve
kavray›fl düzeyimizi yükselten parlak
›fl›kl›, ayd›nl›k alanlar sa¤l›yorlar. 

Kaynak:
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Psikiyatri Notlar›
Prof. Dr. Berna Ulu¤

“Kafan iyi” ... Ya beynin?
Kurulu”, ve “Psikiyatri Yeterlilik Kurulu” alanla-
r›ndaki çal›flmalar› da önemli etkinliklerdir.   

� Bunlardan baflka, Geniflletilmifl Yönetim Ku-
rulu, Asistan Çal›flma grubu,  Akademik Dan›fl-
ma Kurulu,  Psikiyatri Derne¤i Bülteni, Dünya
Psikiyatri Birli¤i’ne üyelik  ve Dünya Sa¤l›k Ör-
gütü ile iletiflimin art›r›lmas›,  kamuya duyurula-
r›, Ankara’da ve ‹stanbul’da güzel birer dairenin
Derne¤e genel merkez ve flube merkezi olarak ka-
zand›r›lmas› gibi birçok etkinlikler say›labilir.

Sekiz y›l içinde Türkiye Psikiyatri Derne¤i’nin
ülkemizde art›k ruh hekimlerini ve ruh hekimli-
¤ini en etkin ve etkili biçimde temsil eden bir ku-
rum oldu¤u kesinleflmifltir.  Bütün bu geliflmelere
karfl›n daha al›nacak çok yol var.   Ülkemizde ha-
la kurumlar aras›nda iletiflimsizlik ve iflbirli¤inin
eksikli¤i, topluma yönelik etkinliklerin yetersizli-
¤i çok belirgindir.  E¤itim, araflt›rma, hastalar› de-
¤erlendirme ve sa¤alt›m verme aç›s›ndan kurum-
lar aras›nda büyük farkl›l›klar ve eflitsizlikler sür-
mektedir.  Toplum genelinde hala bilimsel dü-
flünce ve uygulamalar›n yerine bilimd›fl› düflün-
cenin, inançlar›n ve uygulamalar›n yayg›n oldu-
¤unu görüyoruz.  Bu sorunlarla u¤raflabilmek,
savaflabilmek için çok daha güçlü bir birli¤e ge-
reksinim oldu¤u kan›s›nday›m.  Türkiye Psiki-
yatri Derne¤i’nin ekonomisiyle, bilimsel etkinlik-
leri ile, toplumsal giriflimleri ile geliflmifl ülkeler-
dekine benzer biçimde güçlü bir psikiyatri birli¤i-
ne dönüflmesi  art›k bana ütopik görünmüyor.
Ancak, bunu geçeklefltirebilmek için Derne¤in
daha çok sahiplenilmeye, daha çok desteklenme-
ye gereksinimi oldu¤unu hepimiz bilincimize
yerlefltirmeliyiz. 

yer almamas› önemli bir eksiklik olarak durmaktad›r.   
2. Bakanl›k taraf›ndan oluflturulan s›nav jürilerinin d›fl etki-

lere ne kadar kapal›, de¤erlendirmelerinde ne ölçüde adilane
ve yans›z olduklar› her zaman tart›flma konusu olmufltur. Öte
yandan, s›nava girecek olanlar için belli de¤erlendirme ölçüt-
leri gelifltirilirken, s›nav› yapacak olanlar›n her türlü ölçütten
muaf tutulmas›, s›nav jürilerinin bilimsel yeterlili¤i konusun-
da ciddi soru iflaretleri oluflturmaktad›r. S›nav jürileri, Sa¤l›k
Bakanl›¤› taraf›ndan görevlendirilmeyle de¤il, T›pta Uzmanl›k
Kurulu taraf›ndan belirli bilimsel ölçütleri karfl›layanlar ara-
s›ndan kura ile oluflturulmal›d›r. 

3. Yönetmelikte tan›mland›¤› flekliyle, doçentlerde flef ve
flef yard›mc›s› kadrolar›na atanmada aranan bilimsel nitelikle-
rin, doçent olma aflamas›nda gerekli olanlardan önemli fark-
lar içermemesi nedeniyle, karfl›lanmas›n›n zor olmayaca¤›
söylenebilir. Profesör ünvan›na sahip olundu¤unda ise, hiç
bir koflula ba¤l› olmadan bu kadrolara do¤rudan atama yap›-
labilecektir. Yönetmeli¤in ilgili maddesine dayan›larak, do-
çent ve profesör ünvan› olanlar›n flef ya da flef yard›mc›s›
kadrolar›na s›navs›z olarak atanmalar›, meslektafllar›m›z ara-
s›nda mesleki haklar aç›s›ndan eflitsizli¤e yol açacak ve ada-
let duygusunu zedeleyecek bir uygulamad›r. F›rsat eflitli¤i
yoktur; çünkü kadrolar ilan edilmemekte, ayn› bilimsel nitelik-
lere sahip olanlar aras›ndan, nesnel bir de¤erlendirme olmak-
s›z›n belli bir kesimin atamas› yap›l›rken, di¤er bir kesim
sürecin tamamen d›fl›nda b›rak›lmaktad›r. 

(Madde Kullan›m› ve Beyin Görüntüleri)
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T ürkiye Psikiyatri Derne¤i; kurulufl tari-
hi olan 1995 y›l›ndan bu yana bir taraf-
tan ülke genelinde örgütlenmeyi ta-

mamlama, ulusal ve uluslar aras› ölçekte
tan›nma, toplant›-yay›n faaliyetleri gibi te-
mel etkinliklerini yerine getirirken, di¤er
taraftan da meslektafllar›m›z ve psikiyatri
uygulamalar›n› ilgilendiren temel konular-
da politikalar gelifltirerek  hayata geçirme
çabalar›n› sürdürmektedir.

Ülkemizdeki ruh sa¤l›¤› hizmetlerinin
gelifltirilmesine yönelik projeler ve politi-
kalar gelifltirmek hiç flüphesiz derne¤imi-
zin  ve meslektafllar›m›z›n öncelikli ve en
önemli görevidir. Ruh sa¤l›¤› hizmetleri-
nin iyilefltirilmesi çal›flmalar› bir meslek
gurubu olarak en çok bizleri ilgilendir-
mektedir. Ancak bu faaliyetlerin bizimle
s›n›rl› kalmas› düflünülemez. Bu yüzden
ruh sa¤l›¤› hizmetleri ile ilgili tüm kiflilerle
resmi ve sivil kurulufllar›n ortak  politika-
lar üretmesi ve birlikte hareket etmesi ge-
rekir. 

Ruh sa¤l›¤› alan› bilindi¤i gibi ruh sa¤l›-
¤› ile do¤rudan veya dolayl› olarak ilgili
çeflitli politikalar, kurumlar ve tutumlarca
etkilenir. Ülkenin e¤itim, sa¤l›k ve sosyal
güvenlik, istihdam politikalar›, yasalar ve
gelenekler, refah düzeyi gibi çok say›da
de¤iflkenin sürekli etkileri söz konusudur.
Bütün bu etkileflimler ruh sa¤l›¤›na iliflkin
plan, proje ve programlar›n bütüncül bir
bak›flla ele al›nmas›n› gerektirir. Bu gerek-
lilik bizi Ulusal Ruh Sa¤l›¤› Politikas› kav-
ram› ile karfl› karfl›ya getirmektedir.  

Ulusal Ruh Sa¤l›¤› Politikas›; ruh sa¤l›¤›
hizmetlerinin kalitesinin gelifltirilmesi,
herkes taraf›ndan ulafl›labilirli¤inin sa¤-
lanmas›, kaynaklar›n ve hizmetin adil da-
¤›t›m›, çal›flanlar›n nicelik ve niteliksel ola-
rak uygun hale gelmesi, önemli ruh sa¤l›¤›
sorunlar›n›n tesbiti ve bunlara yönelik ko-
runma ve tedavi imkanlar›n›n gelifltirilme-
si gibi konularda hedeflerle yöntemleri içe-
ren resmi politikad›r.

Ülkemizde dönem dönem ruh sa¤l›¤›
hizmetleri ile ilgili olarak  kifliler  veya ku-
rulufllar eliyle yürütülen ve baz›lar› olduk-
ça baflar›l› olan plan ve programlar tasar-
lanm›flt›r. Ancak bütün kifli ve kurumlar›
ba¤layan bir Ruh Sa¤l›¤› politikam›z yok-
tur. Bu durum asl›nda sadece bizim ülke-
mize özgü bir durum da de¤ildir. Dünya
Sa¤l›k Örgütü’nün verilerine göre dünya-

n›n 181 ülkesinin ancak %40.5’inin bir  Ulu-
sal Ruh Sa¤l›¤› politikas› vard›r ve %
30.3’ünün herhangi bir program› bulunma-
maktad›r. Ülkemizdeki ruh sa¤l›¤› hizmetle-
ri çok farkl› kurum ve birimler taraf›ndan ve
bir eflgüdüm olmaks›z›n yürütülmektedir ve
pek çok standart aç›s›ndan düzeylerin çok
iyi oldu¤u da söylenemez.

Ruh Sa¤l›¤› Politikas›, Sa¤l›k Bakanl›¤›
arac›l›¤›yla kabul ve ilan edilen, böylece bü-
tün kifli ve kurumlar› ba¤layan ulusal bir
metindir. 

Bir Ulusal Ruh Sa¤l›¤› Politikas› belirleye-
bilmek için önce mevcut durumun, kaynak-
lar›n ve toplum ihtiyaçlar›n›n iyi belirlenme-
si, durumun ilgili bütün unsurlarla tart›fl›l-
mas›, temel bir hedef belirlenmesi, öncelikle-
rin ç›kar›lmas› ve farkl› sektörlerin rollerinin
aç›kl›¤a kavuflturulmas› gerekir. Politika ruh
sa¤l›¤› hizmetleri ile ilgili tüm organizasyon,
uygulama ve yasal düzenlemeleri içerecek-
tir.

Türkiye Psikiyatri Derne¤i’nin kuruluflun-
dan önce kifli ve kurumlarca yap›lan daha
dar kapsaml› çal›flmalar, derne¤in oluflumu
ile birlikte daha genifl bir kat›l›mla yürütül-
meye çal›fl›lmaktad›r. Ancak bütün bu çal›fl-
malar›n bir Ulusal Ruh Sa¤l›¤› Politikas› ha-
line dönüflmesi resmi otoritenin kabul ve uy-
gulamaya geçmesi ile gerçekleflebilecektir.

Türkiye Cumhuriyeti ile Dünya Bankas›
aras›nda imzalanan Marmara Depremi Acil
Yeniden Yap›land›rma Projesi ‹kraz Anlafl-
mas› çerçevesinde Bir Ulusal Ruh Sa¤l›¤› Po-
litikas› gelifltirilmesi konusunda Sa¤l›k Ba-
kanl›¤› yurtd›fl› a¤›rl›kl› bir konsorsiyumla
sözleflme imzalam›flt›r. Bu kapsamda Sa¤l›k
Bakanl›¤› çal›flmalara katk›da bulunmak
üzere de¤iflik kurum ve derneklerin temsilci-
lerinden oluflan bir " Ulusal Ruh Sa¤l›¤› Poli-
tikas› Gelifltirme Komitesi" oluflturmufl ve bu
komite ilgili firma temsilcileri ile 12-13 Ara-
l›k 2002 ve 10-13 Mart 2003 tarihlerinde An-
kara’da 2 toplant› yapm›flt›r. Toplant›larda
firma taraf›ndan haz›rlanm›fl taslak ve kat›-
l›mc›lar›n yapt›klar› sunumlar tart›fl›larak
taslak gelifltirilmeye çal›fl›lm›flt›r. 

Türkiye Psikiyatri Derne¤i bu toplant›lara
dernek olarak davet edilmifl ve hem dernek
hem de baflka kurulufllar ad›na kat›lan üye-
leri ile temsil  edilmifltir. Bu toplant›lardaki
ön haz›rl›klar ve tart›flmalar›n de¤erlendiril-
mesi sonucu; TPD MYK bir taraftan çal›flma-

Ulusal ruh sa¤l›¤› politikas› gelifltirme çal›flmalar›
Prof. Dr. ‹smet K›rp›nar
Atatürk Üniversitesi T›p Fakültesi Psikiyatri ABD Baflkan›
TPD Merkez Yönetim Kurulu Üyesi

ULUSAL RUH SA⁄LI⁄I POL‹T‹KASI: 

lar›n içinde aktif olarak yer alma ve bir taraf-
tan da meslektafllar›m›z aras›nda konuyu sü-
rekli olarak tart›fl›p güncelleyecek bir ortam
oluflturma karar› vermifltir. Bu amaçla MYK
ad›na oluflturulan bir komisyon çal›flmalar›-
na bafllam›flt›r. Komisyon ilk olarak bu y›l ya-
p›lan 7. Bahar Sempozyumu’nda konuyu ana
forumlardan biri olarak sunmufl ve üyeleri-
mizin yo¤un kat›l›m› ile taslak ve çal›flmalar
genifl bir biçimde tart›fl›lm›flt›r. Forumda
Sa¤l›k bakanl›¤› ad›na çal›flmalar› yürüten
temsilciler de haz›r bulunmufltur. Ruh Sa¤l›-
¤› politikas›n›n temel kavram ve ilkeleri, hiz-
metlerin organizasyonu ve  yasal düzenle-
meler bafll›klar› alt›nda yap›lan sunumlar ko-
nunun tart›flma ortam›na aktar›lmas› için
öneriler biçiminde düzenlenmifltir.

Sa¤l›k Bakanl›¤› ile konsorsiyum taraf›n-
dan düzenlenece¤i bildirilen üçüncü toplant›
henüz gerçeklefltirilmemifltir. Ancak TPD ko-
nunun birinci dereceden izleyicisi ve muha-
tab›n›n psikiyatri camias› olmas› gerekti¤i
düflüncesinden hareketle konuyu kendi plat-
formlar›nda tart›flmaya devam etme karar›
vermifltir. 39. Ulusal Psikiyatri Kongresi Dü-
zenleme Kurulunun istek ve giriflimleri ile
konu bu y›l ki Ulusal Kongrede tart›fl›lmaya
devam edilecektir. Kongrenin aç›l›fltan önce-
ki oturumlar› Ulusal Ruh Sa¤l›¤› Politikalar›-
na ayr›lm›flt›r. Yerli ve yabanc› konuflmac›lar
Türkiye ve Yunanistan Sa¤l›k Bakanlar›n›n
da kat›lmas› planlanan toplant›larda konuyu
görüflmeye devam edeceklerdir.

TPD olarak Ulusal Ruh Sa¤l›¤› Politikas›-
n›n belirlenmesi amac›yla çal›flmalar›m›za
devam edece¤iz. De¤iflik toplant›lar›m›zda
konuyu tekrar tekrar ve üyelerimizin kat›l›-
m›n› sa¤layarak görüflmeyi, özel görev gu-
ruplar› oluflturmay›, ulaflt›¤›m›z sonuçlar› il-
gililere aktarmay› amaçl›yoruz. Ulusal Ruh
Sa¤l›¤› Politikas› belirlenmesi için öncelikle
ülkemizdeki mevcut duruma ve hedeflere
iliflkin say›sal verilerin haz›rlanmas›na ihti-
yaç vard›r. 

Konunun önemi ve hepimizi ilgilendirdi¤i
gerçe¤inden hareketle, üyelerimizin katk›la-
r›n› beklemekteyiz. Özellikle flu andaki mev-
cut duruma iliflkin say›sal veriler  ve Ulusal
Politika çal›flmalar›na iliflkin önerilere sahip
meslektafllar›m›z›n de¤erli görüfl ve bilgileri-
ni Türkiye Psikiyatri Derne¤i Merkez Yöne-
tim Kurulu’na aktarmalar›n› rica ediyoruz. 
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1 986 y›l›nda Dünya Sa¤l›k Örgütünün ça-
balar›yla bafllat›lan ‘Ulusal Ruh Sa¤l›¤›
Program› Çal›flmalar›’na kat›ld›¤›m ilk

günlerden bu yana 15 y›l geçmifl bulunuyor.
O y›llardaki çal›flmalar› Türk Tabipleri Birli-
¤i yay›n organ› olan TOPLUM ve HEK‹M
dergisinin 44. say›s›nda toplarken içinde bu-
lundu¤um coflku ve inanc› y›llar sonra sor-
guluyorum.    

1986 Haziran›ndaki toplant› ard›ndan dört
çal›flma grubu oluflmufl,  DSÖ’nün karizma-
tik ruh sa¤l›¤› baflkan› Dr. Norman Sartori-
us’un güdüledi¤i onlarca genç geceli gün-
düzlü bir u¤rafl ile genifl tabanl›, uzun soluk-
lu, ak›lc› bir program gelifltirme çabas› içine
girmifltik.... Yaln›zca gençlik heyecan› degil-
di bizi sürükleyen. Sartorius Brezilya, Arjan-
tin, Yunanistan, Portekiz, ‹spanya gibi ülke-
lerden gelen uluslararas› deneyimi bizlere
aktar›yordu;  Profesör Orhan Öztürk gerek
uluslararas› gerek ulusal biri-
kimleriyle bizleri yönlendiri-
yordu... Yan›s›ra ülkemizin ön-
de gelen tüm ö¤retim üyeleri
bu çal›flmalarda yer al›yordu.
Konuyu yaln›zca psikiyatri
ba¤lam›nda ele alm›yor; e¤i-
tim, adalet, güvenlik, din,  ba-
s›n-yay›n, bilimsel araflt›rma,
planlama ve sosyal güvenlik
gibi sektörlerden de yo¤un bir
iflbirli¤i sa¤lamaya çal›fl›yor-
duk.

Tart›flmalar›m›zda ruh sa¤l›-
¤›na, bedensel ve sosyal sa¤l›kla birlikte bü-
tünlüklü bir yaklafl›m vard›. Toplumdaki de-
netlenmeyen kentleflme, göçler, aile yap›s›n-
daki de¤iflimler, d›fl dünyaya h›zla aç›l›m›n
getirdi¤i de¤erler de¤iflimi karfl›s›nda birey-
lerin ve hekimlerin karfl› karfl›ya kald›klar›
açmazlar› nas›l çözer, önler ya da azaltabilir-
dik?   

Ortaya ç›kan öneriler gerçekten cok yönlü
bir yaklafl›m› sergiliyordu: örne¤in birinci
basamak sa¤l›k hizmetlerinde ruhsal bozuk-
luklar›n ele al›nmas›,  okullarda koruyucu
hizmetler –hatta do¤ru düflünme ö¤renimi;
annelere do¤um öncesi  cocuk geliflimi e¤iti-
mi ve do¤um sonras› uzun izin verilmesi; ya-
n›s›ra depo ak›l hastanelerinin kapat›l›p yer-
lerini ruh sa¤l›¤› merkezlerinin almas› gibi ...
Özetle yaln›zca Sa¤l›k Bakanl›¤› de¤il toplu-
mun tüm kesimlerinin kat›l›m›yla ‘hastane-

ler ve hastalar’ dan  toplum içindeki bireyin
yaflam kalitesine  ‘ruh sa¤l›¤›’ na yönelik bir
yaklafl›m sergileniyordu.  

Bu o günler için ola¤anüstü yeni ve yeni-
likçi bir yaklafl›md›. Bir bak›ma hala da öy-
le...Peki neden nas›l oldu bu coflku bir dönü-
flüm yaratamad›? 

... 
Bunlar› o Toplum ve Hekim dergisinde

yans›t›rken kapak olarak yandaki resimde
görülen çizimi seçmifltim. Bir bak›ma 'lafla
peynir gemisi yürümez' diyen bir çizim bu...
Derginin tan›t›m yaz›s›nda da ‘ bu çal›flmalar
17 Haziran 1964 te haz›rl›klar›na giriflilen
Milli Ruh Sa¤l›¤› Plan ve Program›  gibi rafta
kalan bir iyi niyet giriflimi olmaktan öteye na-
s›l kal›c› ve sürekli k›l›nabilir?’  diye sormus-
tum.   Bunu kendimizi öylesine bir coflku ile
sürüklenen bir hareket içinde olmad›¤›m›z,

tersine -- az da olsa -- ayakla-
r› yere basan, geçmiflten ders
alan, kendisini sorgulayan bir
yaklafl›m içinde oldu¤umuzu
gösterebilmek için al›nt›l›yo-
rum.

...
Aradan geçen 15 y›l içinde,

benim bilebildi¤im kadar›yla,
o zaman belirlenen hedefler-
den hemen hiç biri yaflama
geçirilemedi. Bu çal›flmalar›n
bafl›nda meclisten bu konuda
bir Ruh Sagl›¤› Yasas› geçiril-
mesi, birçok sektörle birlikte

ortak çal›flmalar yürütülmesi vard›.
Oysa toplumda ruh sa¤l›¤› konular›na ba-

s›n ve yay›n organlar›n›n da katk›s›yla gide-
rek artan bir ilgi vard›.  Ruh sa¤l›¤›n› yaln›z-
ca hekimlerin ya da ruh sa¤l›¤› çal›flanlar›n›n
tekelinde bir alan olarak görmüyorduk. Ama
gerçek olan bir fley var ki halk›n ve sa¤l›k d›-
fl›ndaki kesimlerin bu alandaki ilgisini kal›c›
çözümlere dönüfltürmekte baflar›l› olamad›k.
Omnipotan bir hekim rolünden s›yr›l›p, ruh
sa¤l›¤› konusundaki bilgileri halk kültürüne
mal etmek konusunda öncülük etmek aç›s›n-
dan s›n›fta kald›k.

Belki gücümüzün cok ötesinde hedefler
koymufltuk; elimizdeki kaynaklar› yeterince
iyi hesaplamam›flt›k. ‹yi niyet gözlükleri ile
bakt›¤›m›z ülkemiz bize görünenden daha
karmafl›k,  daha eylemsiz, ve daha az sahip-

lenici idi.  Orhan Öztürk flöyle bitiriyordu
‘Türkiye’de Ruh  Sa¤l›¤› Sorunlar›na Ge-
nel bir Bak›fl’ yaz›s›n›:  

“Bütün bunlar flimdilik gereksiz ve ger-
çek d›fl› öneriler olarak gibi görülebilir. Ül-
kemizde k›zam›ktan, beslenme bozuklu-
¤undan, ishalden ölen bunca çocuk, bunca
yoksul ve bak›ms›z baflka türlü hastalar
varken, insanlar›n ruh sa¤l›¤›na s›ra m› ge-
lir?  Ama flunu unutmayal›m ki  belki de
benli¤imize, insanl›¤›m›za de¤er veren bir
kafa yap›s›na yani ruh sa¤l›¤›m›za kavufla-
mad›¤›m›z için her türlü sa¤l›k sorunlar›-
m›z sürüp gidiyor olabilir.”    

Bir bak›ma tarih tekerrür ediyor... 1964
te Orhan Öztürk, Metin Özek ve digerleri-
nin bafllatt›¤› ‘Milli Ruh Sa¤l›¤› Plan ve
Program›’ gibi 1986 program› da rafta kal-
d›... (Ben elimde o günlerden kalan Top-
lum ve Hekim’in bizim için çok anlaml› 44.
say›s› olmasa bu al›nt›lar› bile yapamaya-
cakt›m.) 

O zaman tarihten ders almal›y›z… Geç-
mifli gözden geçirmek biz psikiyatristlerin
epey sevdi¤i bir u¤raflt›r. Ama bunun da
ötesine geçip daha yarat›c› çözümler üret-
meliyiz. Toplumun gerçek kat›l›m›yla an-
laml› ve yararl› ruh sa¤l›g› programlar›n›
yaflama geçirmek olas›.  Bunun öncülü¤ü-
nü yapmak bir bak›ma bize düflüyor, çün-
kü bu bilgi birikimimizin, mesle¤imizin
getirdi¤i bir sorumluluk.  Bu aç›dan Türki-
ye Psikiyatri Derne¤i’nin bu konuyu yeni-
den gündeme getirmesi ve ulusal kong-
rede bir uydu toplant› düzenlemesi güzel
bir bafllang›ç. Devam›n›n gelmesi dile¤iy-
le...

 ÇALIfiMALAR, GÖRÜfiLER...

Türkiye’de ulusal ruh sa¤l›¤› programlar›:
Kiflisel izlenimler 
Doç. Dr. Bedirhan Üstün 
Dünya Sa¤l›k Örgütü, Cenevre

TPD
web sitesini

ziyaret
ettiniz mi?

www.psikiyatri.org.tr
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T ürkiye Psikiyatri Derne¤i
Bülteni’nin önceki say›lar›nda  ,
"….olmak" bafll›kl› yaz›lar ile,
çeflitli kesimlerden psikiyatristlerin

yaflant›lar›n› okuma f›rsat› bulduk. Ancak
bu seferki yaz›n›n amac›, yazar›n
deneyimlerini paylaflmaktan çok,  bir
saptama yapmak: Türk psikiyatri
asistanlar› Avrupa’ya  da aitler ve bu
durum, Avrupa Psikiyatri Asistanlar›
Birli¤i (EFPT)‘nin bir sonraki dönem
baflkanl›¤›n› almam›zla bir kez daha teyit
edildi.

Avrupa Psikiyatri Asistanlar› Birli¤i
(EFPT),  14 ülkenin psikiyatri  uzmanl›k
ö¤rencileri derneklerinin oluflturdu¤u
1993 y›l›nda kurulmufl ba¤›ms›z bir
organizasyon. Biz psikiyatristler, hep
di¤er branfl doktorlar›ndan farkl›
oldu¤umuzu iddia ederiz ya, al›n size bir
kan›t daha: Baflka hiçbir t›p dal›nda böyle
bir uluslararas› asistan birli¤i yok.
EFPT’nin amaçlar›, asistanlar›n düzenli
olarak bir araya gelip tüm Avrupa’daki
psikiyatri e¤itim ve çal›flma  koflullar›n›
tan›malar›n› sa¤lamak, bu koflullar›n hem
ulusal hem de Avrupa düzeyinde
gelifltirilmesi için uygun yollar› tart›flmak,
yerel ve uluslararas›  asistan
derneklerinin kuruluflunu desteklemek ve
asistanlar›n fikirlerinin üst kurullarda
temsil edilmesini sa¤lamak. Son günlerde
en çok üzerinde durulan projeleri ise  bir
ülkeler aras› de¤iflim program›
oluflturulmas› ve  WHO çat›s› alt›nda
Dünya  Genç Psikiyatristler Birli¤i’nin
kurulmas›. Birlik, her y›l tüm ülkelerden
iki delegenin kat›ld›¤› bir forum ile
bulufluyor ve burada bir seçim ile uluslar
aras› kurullarda kendini temsil edecek ve
görev süresi sonunda Forum’u kendi
ülkesinde düzenleyecek yeni  baflkan›n›
seçiyor.   

Bizim üyelik sürecimiz ise  2000 y›l›nda
Ege Üniversitesi Psikiyatri Anabilim
Dal›ndan  Dr. Özgür Öztürk ve  Çocuk
Psikiyatrisi Anabilim Dal›ndan Dr. Burcu
Özbaran’›n Berlin’de yap›lan  EFPT
Forumu’na  kat›lmas› ve Türkiye’de bir
asistan toplulu¤unun eksikli¤ini fark
etmeleriyle bafllad›.  Türkiye Psikiyatri
Derne¤i’nin yard›mlar› ile 2001 y›l›nda

dernek çat›s› alt›nda Asistan Çal›flma
Birimi  kuruldu ve ayn› y›l yap›lan EFPT
toplant›s›nda   çok h›zl› bir bafllang›ç
yaparak hem tam üye olduk, hem de  Dr.
Öztürk baflkanl›¤a adayl›¤›n›  koyarak az
farkla kaybetti. Çocuk psikiyatrisi
asistanlar› temsilcisi Dr. Koray
Karabekiro¤lu ile benim kat›ld›¤›m 2002
Romanya Forumu  da benzeri bir sonuçla
bitti.

Derne¤in 2003 y›l› May›s ay›nda
Fransa’da  yap›lan son toplant›s›na, çocuk
psikiyatrisi asistanlar› temsilcisi Dr.
Ayten Erdo¤an  ile beraber, Türkiye
Psikiyatri Derne¤i’nin deste¤i ile
kat›ld›m.  Yunanistan  delegesiyle rakip
oldu¤umuz oylamada, Türkiye’nin
güzelliklerini ve Türk Psikiyatrisinin
dinamizmini bolca övdü¤üm  seçim
konuflmas›n›n da yard›m›yla,  daha
önceki y›llarda küçük farklarla kaç›rm›fl
oldu¤umuz baflkanl›¤›,  oybirli¤i ile elde
ettik. Bu sonuca göre, Türkiye’nin  2004
y›l› Haziran ay›ndan bafllayacak olan
dönem baflkanl›¤›,  2005 y›l›nda
ülkemizde düzenlenecek forum ile sona
erecek. Toplant›lara kat›lacak Türk
asistanlar da, hem psikiyatri e¤itimi ile
ilgili uluslar aras› düzeyde  tart›flmalar›
izleyebilecek, hem de tüm Avrupa
ülkelerinden meslektafllar› ile tan›flma
imkan› bulacaklar. 

Bafllang›ç noktam›za tekrar dönersek,
2005 y›l›nda EFPT Forumu’nu ülkemizde
yapt›¤›m›zda,  psikiyatri asistanlar› kendi
zengin kültürümüz kadar, Avrupa’ ya da
ait olmay› hak etti¤imizi görecekler. Hak
ediyoruz, çünkü tüm çetin çal›flma ve
e¤itim koflullar›m›za ra¤men,  di¤er
ülkelerin temsilcileri ile  bir araya
geldi¤imizde, birer hekim olarak hiç de
geri kalmad›¤›m›z› görüyoruz. Hak
ediyoruz, çünkü  biraz heves ve destek
ile,  EFPT gibi kurulufllarda kendimizi en
üst düzeyde temsil edebilecek kadar aktif
çal›flabiliyoruz. Biliyorum, bu saptamalar
baz› asistanlara fazla iddial› geliyor. Ne
diyelim, en iyisi kat›l›n 2005 EFPT
Forumu’na ve karar› kendiniz verin!

DUYGUDURUM BOZUKLUKLARI
BÇB’N‹N 2. ÜRÜNÜ: 
HASTA TAK‹P FORMU
Duygudurum Bozukluklar› Bilimsel
Çal›flma Birimi (DDB-BÇB) "‹ki Uçlu
Duygudurum Bozuklu¤u Tedavi
K›lavuzu"ndan sonra ikinci ürününü
verdi: Duygudurum Bozukluklar› Hasta
Takip Formu.

MYK’na sundu¤u bir projenin
onaylanmas› üzerine çal›flmalar›n›n
sürdüren DDB-BÇB, bu projenin ilk
aflamas› olarak, E¤itim ve Tedavi
Kurumlar›’n›n Duygudurum Bozukluklar›
Birimleri’nde kullan›lmak üzere
haz›rlanan DDB - Hasta Takip Formu’nu
tamamlam›flt›r. 

Bu formun amaçlar› BÇB Koordinatörü
Doç. Dr. E. Timuçin Oral taraf›ndan : "a)
Ülke genelinde duygudurum bozuklu¤u
hastalar›n›n ayn› standart ile izlenmesini
sa¤lamak. b) DDB-BÇB taraf›ndan formun
kullan›m e¤itimi verilerek, gelecekte
oluflturulabilecek ulusal ya da uluslar
aras› çal›flma projeleri için asgari koflullar›
sa¤lamak.c) Ulusal veri taban›n›n
oluflmas›n› sa¤lamak."  olarak
aç›klanm›flt›r.

Ayn› projenin ikinci aflamas› olarak
dijital ortamda kay›t yap›lmas›n›
sa¤layacak "Bilgisayar Takip Program›"n›n
çal›flmalar› sürdürülmektedir. ‹ki deneme
sürümü yap›lm›fl, bir ay içinde
tamamlanmas› planlanmaktad›r.

"DDB- Hasta Takip Formu" ve
"Bilgisayar Takip Program›" birbirini
bütünleyen iki parça olarak Türkiye
Psikiyatri Derne¤i’nce psikiyatri
toplulu¤unun kullan›m›na sunulacakt›r.
Bu ürünler tamamland›¤›nda "Yay›n
haklar› (copyright)" tescil ettirilecek ve
kullanmak isteyen Duygudurum
Bozukluklar› Birimleri bu ürünleri
TPD’den istediklerinde  kendilerine
gönderilecektir.

‹steme adresi: 
TPD Genel Sekreterli¤i, Tunus Caddesi

59/5 Kavakl›dere Ankara. 

Türkiye
Psikiyatri
Derne¤i Üyeleri!
Ulusal Kongre
Süresince
K›lavuzunuzu
TPD Stand›ndan
ücretsiz olarak
alabilirsiniz.

Avrupa’ya ait bir Türk psikiyatri
asistan› olmak
Dr Defne Eraslan
Ege Üniversitesi Psikiyatri Anabilim Dal›
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"Sansür yok" demiflti Savafl hoca, "içinden
geldi¤i gibi" . Öyle dedi ama kolay m› bir
anda kap›p koyuvermek kelimeleri?
Klinik kilitli bir kap›n›n ard›nda duran
kocaman, iç içe bir dünya... Hemen
herkesin belirgin bir özelli¤i var. Nev-i
flahs›na münhas›r insanlar yani.
Foto¤rafç›, yazar, flair, ressam, müzisyen...
ne ararsan var.  Ama hepimizin ortak
özelli¤i Befliktafll› (!) ve obsesif insanlar
olmam›z. Hepimizin diyorum çünkü
bulafl›c› bir fley. Bir bak›yorsun obsesif
olmuflsun. Kiflilik özelli¤i diyorlar; hasta
de¤ilmifliz, hatta bu klinik için aranan bi
fleymifl, içgörüye lüzum yok d›flgörü
olsun yeter! Yine de bu e¤lenceli
olmad›¤›m›z anlam›na gelmiyor tabii ki.
Her f›rsatta kutlama yapmak en
sevdi¤imiz fley... ‹lk hasta pastas›,
hemflireler günü, t›p bayram›, tatl›
çarflamba, sempatik pazartesi, Savafl
hocan›n do¤um günü, bayram,
seyran...derken... Leyla ablan›n dedi¤i
gibi bu görkemli kutlamalarla yak›nda biz
de pek bi görkemli ol›caz. ‹lk baflta
yad›rgam›flt›k, flimdi kabotaj bayram›n›
bile kutlayas›m›z geliyor...Geleneksel
y›lbafl› hediye çekilifllerimizi de burada
anmadan geçemeyece¤iz. Bir ay
öncesinde gizli çekilifl yap›l›r, kimse
kimin kime ç›kt›¤›n› bilmez ve bafllar a¤›z
aramalar. "Ben sana m› ç›kt›m? Seni kimin
çekti¤ini biliyorum... Savafl hocaya kim
ç›km›fl?"...vs. Her geçen gün büyüyen dev
kadromuzla y›lbafl› foto¤raflar›na s›¤mak
imkans›z oldu. 

Klini¤imizin bir di¤er özelli¤i dil
sürçmeleri, rüyalar ve bilgisayar odas›na
yap›flt›r›lan resimler nedeniyle alçak ve
hain bilinçalt›m›z›n Savafl hocay›
k›zd›rmas› ve hocam›z›n bize içgörü
kazand›rmak için (!) elinden geleni
yapmas›d›r . Ama oluyor hocam, napal›m
, elimizde de¤il. Hay›rl› bifley olsa altta ne
ifli vard›.... Çok fley ö¤rendik, çoook...En
önemlisi hoca her fleyi görür, bilir, duyar.
Ondan asla bir fley saklayamazs›n...
"Asistan odas›nda kamera m› var? Yoksa
mikrofon mu? Hoca bir kamera sistemiyle
bizi izliyor mu? Hay›r hay›r bize öyle
geliyor; ya izliyorsa?" gibi paranoid
düflüncelere az m› kap›ld›k? Neyse ki
sanr› boyutuna ulaflmadan bu korkularla
yaflamay› ö¤rendik; hatta bu konuda yeni

fantaziler bile gelifltirdik! Art›k hocaya
yakaland›¤›m›zda da karfl›s›nda pelte gibi
kesilmiyoruz korkudan. 

Klini¤i anlat›rken toplant›lar›m›zdan
söz etmemek olmaz. Bir toplant›lar
cenneti  bizim klinik... Yeni
bafllad›¤›m›zda kafam›z davul gibi olmufl,
dayak yemifl gibi ç›k›yorduk her birinden.
"Hastalardan birinin geldi¤inde sakallar›
varm›fl flimdi yok. Ne? Çabuk asistanlara
haber sal›n toplanal›m!’’ fiimdi bana
m›s›n demiyor. Günün yar›s›ndan ço¤u
toplant›larda geçiyor. Saatleri flafl›r›yoruz
bazen; mesela dokuz buçuk toplant›s› saat
kaçta? Bu kadar toplamasalar bizi kim
bilir ne kadar da¤›l›rd›k! E¤itim saatleri,
süpervizyon saatleri, servis toplant›lar›,
hasta görüflmeleri... derken bi de
bakm›fls›n akflam olmufl. Bizim serviste
akflam tam olarak hocan›n arabas›n›n
otoparktan kaybolufl saatine.. pardon
ifllerin bitifl saatine denk gelir. Sabah ta
hocan›n servise girifl saatine. Sabah
sekizde bayan asistanlar›n birbirlerini
süzüp iltifat etmesiyle bafllayan gün,
sekiz buçuk günayd›n toplant›s›yla
devam eder. Hastalar›m›z›n bozuk
musluk, biten s›v› sabun, akan tuvalet
tavan› ile ilgili müzmin dertlerine çare
olunmaya çal›fl›l›r. Derken hasta
görüflmeleri... Görüflmeler s›ras›nda "‹flin
gücün lak lak yapmak. Git de biraz kitap
oku" ... "Siz çatlak olmasayd›n›z deli
doktoru olmazd›n›z",  "Düflmez kalkmaz
bir Allah. Garantisi yok bu iflin. Bugün
bana, yar›n sana." ya da "Hep ben
anlat›yorum, siz susuyorsunuz. Biraz
içinize kapan›ks›n›z galiba" diyen yüksek
içgörülü hastalara ne cevap yetifltirilece¤i
kara kara düflünülür. Polikliniktekiler için
hayat daha ac›mas›z maalesef.
Poliklinikte yazlar s›cak, ter kokulu,
kalabal›k; k›fllar so¤uk ve e¤itimlere
kat›lamadan geçer. Görüflme odalar›m›z
ses geçirgen özellikte olup, ayn› anda üç
hastayla görüflülebilmektedir. Yan
odadan gelen soruyu hiç vakit
harcamadan hastan›za sorma olas›l›¤›na
her an sahipsiniz. Eee bu da vakit
kazand›r›c› bifley tabii ki. Çünkü e¤er
bak›lmam›fl çok hasta kal›rsa pencereden
kaçmak zorunda kalaca¤›n›z gün gibi
ortadad›r. Ayr›ca çocuklu¤unda mübaflir
olmay› istemifl asistanlar için poliklinik

TÜRK‹YE PS‹K‹YATR‹ DERNE⁄‹
fiUBE GENEL KURULLARI
YAPILDI

Eylül 2003’te yap›lan genel kurullarda
Yönetim Kurulu, Denetleme Kurulu ve
merkez delegeleri seçildi. Bülten’imiz
bask›ya girerken bize ulaflan bilgiler ›fl›¤›nda
‹stanbul ve Ankara fiube Genel Kurullar›’n›n
seçim sonuçlar› afla¤›da sunulmaktad›r.

‹stanbul fiubesi Yönetim Kurulu görev
da¤›l›m› flöyle belirlendi:
Dr. Timuçin Oral,  Baflkan
Dr. Kaan Kora, Baflkan Yard›mc›s›
Dr. fieref Özer, Genel Sekreter
Dr. Fatih Öncü, Sayman
Dr. Cem Atakl›, Sayman Yard›mc›s›

Denetleme Kurulu’na Dr. fiahika Yüksel, Dr.
Peykan Gökalp ve Dr. Turan Ertan seçildiler.

Ankara fiubesi Yönetim Kurulu ise afla¤›da
belirtilen kiflilerden olufltu:
Dr. Murat Rezaki,  Baflkan
Dr. Cengiz K›l›ç, Baflkan Yard›mc›s›
Dr. Hamid Boztafl, Genel Sekreter
Dr. Koray Baflar, Sayman
Dr. F. Volkan Yüksel, Sayman Yard›mc›s›

Denetleme Kurulu’na Dr. Aylin Uluflahin, Dr.
Çi¤dem Aydemir, Dr. Göksel Bayam
seçilmifllerdir.

‹zmir Atatürk E¤itim ve Araflt›rma
Hastanesi Psikiyatri Klini¤i’nde
asistan olmak 
Dr. Aybala Sar›çiçek Çakmakl›
Dr. Özy›l Öztürk Sar›kaya

alt›n bir f›rsatt›r. Kendi hastan› kendin
ça¤›r kampanyas›ndan an›nda
yararlanabilirsiniz. 

Hayat Atatürk E¤itim ve Araflt›rma
Hastanesi Psikiyatri asistanlar› için
nefes nefese bir h›zda geçer gider.
Peflinde bir sürü an›, deneyim, sevgi,
paylafl›m b›rakarak... Buradaki
asistanl›¤›m›z süresinde hepimiz
kendimizi büyük bir ailenin parças›
gibi hissettik. Çi¤dem’i hastaneye
beraberce u¤urlay›fl›m›z,  Savafl
hocan›n emeklilik haberini
duydu¤umuzda beraberce
üzülmemiz; k›zmam›z, devam
edece¤ini ö¤rendi¤imizde poliklinikte
yaflad›¤›m›z o coflku... ve bahar
kongresinde "arkadafl" oluflumuz... Bu
klinikte e¤itim ald›¤›m›z ve bu güzel
insanlar› tan›d›¤›m›z için  kendimizi
flansl› say›yoruz. 

HABER
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Yaz›flma adresi
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Bask›
Pozitif Matbaac›l›k ltd. flti.
Tel.  0-312 395 21 17

� 20-24 Ekim 2003, 2. Ulusal Geriatri
Kongresi, Limak Limra, Kemer, Antalya.  
Website: www.geriatrikongresi2003.org

� 16-19 Kas›m 2003, 6th Congress of the
European Society for Sexual and
Impotence Research, ‹stanbul. Dr. Emre
Karakufl, Cerrahpafla T›p Fakültesi,
Üroloji AD., Cerrahpafla, ‹stanbul. 
Tel: 0 532 344 95 40
Faks: 0 212 265 54 74 
e-posta: emreak@ istanbul. edu.tr
www.essir 2003.org

� 11-14 Mart 2004, I. Ulusal Ba¤›ml›l›k
Kongresi. Porto Bello Hotel, Antalya. 
Kay›t: Bilimsel Sekreterya: Dr. Göksel
Bayam. 
e-posta: gokselbayam@ yahoo.com

� 17-20 Mart 2004, 2nd World Congress on
Women’s Mental Health, Marriott Ward-
man Park Hotel, Washington, DC, USA.
Kay›t: Debra Tucker, Secretariat for the
2nd World Congress on Women’s Mental
Health, 8213 Lakenheath Way, Potomac,
Maryland 20854. 
Tel: 301-983-6282
Faks: 301-983-6288 
e-posta: IAWMH@aol.com
Website:www.womenmenalhealth.com

� 14-18 Nisan 2004, 8. Bahar Sempozyumu.
Pine beach Otel, Belek, Antalya. Baflvuru:
Bilimsel Konular ‹çin: Doç. Dr. Kültegin
Ögel, e-posta: ogelk@superonline.com.
Kay›t ‹çin: Ayfl›n Onur
e-posta: aysin@flaptour. com.tr

� 14-18 Nisan 2004, 12th AEP (Association
of European Psychiatrists) Congress,
Cenevre, ‹sviçre. 
Baflvuru: Association Européenne de
Psychiatrie, 12éme Congrés de I’AEP, 
17 Rue du Cenrier, B. P. 1726, 
CH-1211 Geneva 1, Switzerland. 
Tel: +41 22 908 0488 
Faks: +41 22 732 2850, 
E-posta: aep12@kenes.com
Website:www. kenes. com/aep 2004 

� 1-6 May›s 2004, Amerikan Psikiyatri
Birli¤i Y›ll›k Toplant›s›. New York. 
Website: www.psych.org 

� 20-24 Haziran 2004, CINP Congress,
Paris. www.cinp2004.com 

� 17-19 Eylül 2004, WPA Regional
Symposium, Lahor, Pakistan. 
‹liflki için: Dr. Haroon Rashid Chaudry, 
faks: 92-42-757 2488
e-posta: pprc@wol.net.pk 

� 9-13 Ekim 2004, 17th ECNP Congress.
Stockholm, Sweiden.
Baflvuru: Congress Holland BV, P.O. Box
302, 1000 AH Amstedam, The
Netherlands 

� 10-13 Kas›m 2004, Dünya Psikiyatri
Birli¤i Uluslararas› Kongresi-Psikiyatride
Tedaviler. Floransa, ‹talya. Organizasyon:
Pr. Mario Maj, Institute of Psychiatry,
University of Naples, Largo Madonna
Delle Grazie, I-80138, Italy.
Fax: +39-081-56 66 523
e-posta: majmario@tin.it
Website: www.wpa2004florence.org

� Mart 2005, WPA Regional Meeting, Atina,
Yunanistan, ‹liflki için: Prof. Georgios
Christodoulou
e-posta: gnchrist@compulink.gr

� 10-15 Eylül 2005, XIII World Congress of
Psychiatry, Kahire, M›s›r, Five Thousand
Years of Science and Care, 
‹liflki için: Prof. A. Okasha, 
faks: 20-2-748 1786, 
e-posta: aokasha@internetegypt.com
Website: www.wpa-cairo2005.com 

� 16-20 Kas›m 2005, WPA Regional
Meeting, Los Cabos, Meksika
‹liflki için: Dr. Luis E. Rivero Almanzor
e-posta: aspsiqm@prodigy.net.mx 

� Haziran 2006, WPA International
Congress, ‹stanbul, Türkiye. 
Baflvuru: Assoc. Prof. Levent Küey
faks: 90-212-248 1044
e-posta: kueyl@superonline.com

Toplant›-Kongre


