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Sunu

Sayin ve Sevgili Meslektaslarim ve Okuyucularimiz,

Son giinlerde genel olarak Tip uygulamalar: ve ozel olarak uzmanlik
alanimizla ilgili yonetmelikler ¢ikarilmas: ve yasa ¢alismalar: yapilmast
giindemdedir. Sayim Mustafa Sercan’in, bu alandaki dikkati ve titizligi
sonucu konu, tiyelerimiz tarafindan da izlenmektedir. Web sitemizde bu
konulardaki haberler diizenli olarak yer almaktadir. Uyelerimizin
yapacaklar: degerlendirmeler ve sunacaklar: goriisler Dernegimizin goriis
raporlarinin ve politikalarinin olusturulma siirecinde katki saglayacaktir.

Diinyanin tiim tilkeleri, Psikiyatri alanindaki gelismelerini, oldukca
nitelikli ve hizli bir bigimde siirdiirmektedirler. Tiirkiye de bu gelismede
nitelikli, 6zgiin ve hizli bir bigimde yerini almaktadir. Uluslararas: bilimsel
caligmalarda Ulkemiz Psikiyatristlerinin yeri hepimiz tarafindan
izlenmektedir. Biiltenimizde iiyelerimize bu etkinlikleri duyurmanin uygun
oldugu kamsindayiz. Ayrica, Dernegimiz de uluslararasi etkinliklerde
yerini almigtir. Sayin Genel Sekreterimiz Berna Ulug, dernegimizin tiim
bu alanlardaki etkinliklerinin hem diizenlenmesinde onemli gorevler
iistlenmekte hem de Biiltenin ¢ikarilmasinin sorumlulugunu iistlenerek

sizlere duyurulmasini saglamaktadir.

Merkez Yonetim Kurulu olarak, Psikiyatrik hizmetlerin en iyi niteliklere
ulasmas dilegiyle, hepinize saygilarimizi sunuyoruz.

M. Haluk Ozbay
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi
Genel Bagkani

(*) Kapak Resmi: “(igligin Isikla Bulusmasi”: Psikiyatri Hastalarinin Resimleri baslikli kitaptan alinmistir.
Istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi Psikiyatri Anabilim Dal1 Psikopatolojik Sanat Laboratuarindaki
eserlerin kitaplastinlmasi Prof. Dr. Olcay Yazic1 tarafindan gercgeklestirilmistir.




Yayin Yénetmeni’ nden

Yaz bitti.

Giiz basladi. Olanca hiz1 ve
yogunluguyla.

Yine bir Ulusal Kongre’'de
bulustuk.

Kongre programimiz ve
glindemimiz her zamanki gibi ytiklii.
Bilimsel toplantilar, calisma gruplari,
forumlar, komisyon, yonetim
toplantilari, arkadas sohbetleri
arasinda kosturup duracagiz. Yine de
bu Biilten’i okumaya zaman
ayiracaksiniz biliyorum. Buna deger!

Yedinci cildimizin ikinci sayis1
oncekilerden farkli olarak 16 sayfa
degil 20 sayfa. Yazilar Oylesine giizel
ve birbirini biitiinleyici idi ki higbiri
ertelenemedi.

Bu Biilten’in ana temas1 ‘“Toplum
I¢in Psikiyatri’ oldu. Burhanettin
Kaya’nin bebeginin diinyaya
gelmesinden, Kemal Sayar’in ise
yolculuktan dondiikten hemen sonra
Ozveri ile yazdiklar: yazilarini
okumanizi siddetle tavsiye ederim.
Sikisik zamanlarda boyle yaziyorlarsa
onlardan genis zamanlarda da

mutlak yazi istemek gerekli diye
diisiindiim. Tolga Binbay bir devrimi
gerceklestirdi. Kendisi —siparis
beklemeden- Biilten’e bir kitap tanitim
yazis1 gonderdi ve ana temaya katkida
bulundu. On dokuzuncu sayfadaki
Koruyucu Psikiyatri Bilimsel Calisma
Birimi'nin etkinlik raporu da bu
konunun biitiinleyicisi oldu.

Biilten’deki diger bir agirlikli konu
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi'nin uluslar
arasl etkinlikleri... Avrupa Tip
Uzmanlar Birligi Psikiyatri Bolimii,
Diinya Psikiyatri Birligi ve Avrupa
Psikiyatri Birligi ile iligkilerimizi
genisletme cergevesindeki etkinlikleri
6.,7. ve 8. sayfalarda yayinladik. Ulusal
diizlemde Saglik Bakanlig1 nezdinde
gerceklestirilen ‘Ruh Saglig:
Hizmetlerinin Iyilestirilmesi’ baglikli
toplantinin haberi ise bunlarin hemen
yaninda yer alryor.

Bir diger ana basghk: Asistanlar
Gergekten Iyi Caligiyor! Asistan yazilart
dort sayfamizi doldurdu. Mesele
nicelik degil, nitelik: Sube Asistan
Komisyonlarimnin Etkinlik Raporlari,

EFPT Istanbul 2005 toplantis,
Asistanlarin Cambridge Cikartmasi!
Evet iyi calisiyorlar. Gelecek emin
ellerde.

Ali Saffet Gondil, Psikiyatri
Notlari’'nda ¢ocuklarinin
resimlerine bakan annelerin
beyinlerinde neler olup bittigini
yazmis. Bu benim zihnimde, Biilten
de hepimizin ¢ocugu gibi bir
gagrisima yol agt. Okurken
beynimizin hem bilis hem de duygu
merkezlerinde epey hareketlenme
olacagi kuskusuz. Onceki sayidaki
cagrimu yineliyorum: Onerileriniz,
geribildirimleriniz ve katkilarinizi
bekliyoruz: dulug@hacettepe.edu.tr
veya webmaster@psikiyatri.org.tr
adreslerine.

Saglikli ve giizel giinler dilegi
ile...

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Biilteni
Yaymm Kurulu Adma

Prof. Dr. Berna Ulug

I 40,

500 yillik bir kentin kalintilar:

iizerinde, kirkinc1 kongremizi

yapiyoruz. Tarih iizerine

diisiinmek igin sartlar uygun.
Noropsikiyatriyle baslayan siireg,
psikiyatri ile norolojinin ayrilmasi,
siniflama mantiginda radikal
degisimler, tanimlayic1 kavramlar
arasinda alinan yol ve en sonunda
teknolojinin sundugu olanaklarin
yardimuiyla, sinirbilim penceresinden
beyne yeniden bakilmasi. Dolayisiyla,
ilk giine “Noropsikiyatriden
Sinirbilime” temasini isleyen
konugmalarla ve psikiyatri tarihgesiyle
baslayacagiz.

Yeni bir orgiitlenme siirecinde olan
psikiyatri hemsireligi, bu meslegin
iginden kisilerce diizenlenmis olan iki
panelle programda yer aliyor.
Kongrenin tiglincii giinii bir salon Tiirk
Alman Psikiyatrisi sempozyumuna
ayrilacak.

Oneriler dogrultusunda bu yilin 6ne

Ulusal Psikiyatri Kongresi'ne Hos geldiniz

¢ikan konularinin depresyon ve
psikoterapiler oldugunu soyleyebiliriz.
Sizofreni, bipolar bozukluk, madde
bagimlilig: dikkati geken diger ana
basliklar. Bunlarin yamn sira,
“Psikanaliz ve Felsefe”, “Psikopatoloji
ve Yaraticiik” gibi kuramsal
yaklasimlara; silah tasima ve
bulundurma, agresif hastalara etkili
yaklagim gibi uygulamaya doniik
konularin tartisilacagi oturumlara yer
verildi.

Diizenlenecek olan kurslarda farkh
durumlara yonelik ve ekollere 6zgii
tekniklerin yan sira, etkili sunum
teknikleri ve psikiyatrik goriisme
konulari isleniyor. Uzmanla bulusma
saatlerinde psikiyatride damgalama ve
arastirmalarin yayina doniistiiriilmesi
uzerinde konusulacak.

Ik duyurudan sonra, ¢ok farkli
yerlerden ve kisilerden oneriler aldik.
Programi hazirlarken bunlarin tiimiint
gozoniinde bulundurmaya calistik.

Olabildigince genis ve etkin bir
katilim saglanabilmesi amaciyla,
konferans ve panel dagilimini gok
sayida konugmaciya ve konuya
olanak taniyacak bicimde diizenledik.
Sonugcta gordiigiiniiz gibi, Tiirk
psikiyatri camiasinin ilgi alanlarini ve
enerjisini yansitan, iilkemizde son
yillarda gerceklestirilen calismalarin
yanu sira diinyadaki yeniliklere de
deginen zengin ve renkli bir program
ortaya gikti.

Kirkincr kongreyle gelen 6nemli bir
yenilik Tiirkiye Psikiyatri Dernegi
bagkaninin ilk kez kongrenin eg
baskanligin1 yapmasi. Bu baglamda
kongremizin es baskanligini tistlenmis
olan Saymn Haluk Ozbay’a tesekkiir
ederim.

Canli ve verimli bir kongre
gerceklestirmek dilegiyle.

Prof. Dr. Hayriye Elbi Mete
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ilk epizod majdr depresyon hastalarinda hipokampus
hacmi ve frontal bilgedeki metabolik degisimler

Dr. Semra U. Kaymak, Dr. Basaran Demir, Dr. Berna Ulug, Dr. Isil K. Gelebek,
Dr. A. Giilsen Hasgelik

resyonun gelisiminde, 6nemli rolleri olduguna isaret etmektedir. Beyin-

de plastikli§in belirgin oldugu hipokampus hacminin majér depresyon
hastalarinda saglkl kisilere gore daha diisiik ve bu diisikligin toplam hasta-
lik stiresi ile arasinda anlamli bir iliski olduguna, depresyonun ilk dénemlerin-
den itibaren ortaya giktigina yonelik bulgular bildirilmistir. Bu bulgular kiiglik
hipokampus’un hastalija egilim kazandirdigina vurgu yaparken negatif bazi
arastirma bulgulan hipokampus hacim azalmasinin rahatsizligin zaman igeri-
sinde gelisen ikincil bir fenomeni olabilecegi gériglerini desteklemektedir. Hi-
pokampustaki degisiklikler, beyinde depresyonla iligkili olarak birden ¢ok bol-
gede ortaya cikan degisiklikleri yansitiyor da olabilir. Hipokampusla yakin ilig-
kili olan prefrontal korteks, beyinde yeni sinir hiicresi olusumunun oldugu
Dr. Semra Ulusoy Kaymak onemli alanlardan biridir. Depresyonda prefrontal korteksteki sinir hiicrelerinin say ve biyiikliklerinde
azalmalar olduguna iligkin aragtirma bulgulari mevcuttur. Depresyon hastalarinda tedavi dncesi ve son-
rasi prefrontal kortekste hiicresel canliliktaki degisimi arastiran bir ¢aligmaya literatiirde rastlanmamis-
tir. Degisimlerin igleviere nasil yansidigi ve depresyondaki kognitif belirtileri nasil etkiledigi dnemini ko-
ruyan bir aragtirma sorusudur.

B eyin goriintiileme calismalar bazi kortikal ve limbik yapilarin major dep-

1975 Ankara dogumlu. 1999 yilinda Ankara

Universitesi Tip Fakiltesi'nden mezun oldu. 2000

yilinda Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Psikiyatri

ABD’da basladi§i Psikiyatri ihtisasina halen devam

etmektedir. Bu arastirmada ilk epizod major depresyon tanisi alan ve ilag tedavisi baglanmamis hastalarda hipokam-
pus hacmi, tedavi 6ncesi ve sonrasi prefrontal korteks N-acetyl-aspartate diizeyleri, nérokognitif iglev-
lerdeki degisiklikler ve glukokortikoid diizeyleri arasindaki iliskilerin belirlenmesi amaglanmigtir. Aragtir-
ma érneklemi 20 hasta ve 20 saglikli bireyden olugsmaktadir. Hastalarin tanilari ve belirti siddetleri sap-
tanacak ve tiim drneklem igin gegerli olmak iizere néropsikolojik degerlendirme, deksametazon supres-
yon testi, manyetik rezonans goriintiileme ve manyetik rezonans spektroskopi yapilacaktir. Hipokampus
manyetik rezonans goriintiilemesi ve prefrontal korteks proton manyetik rezonans spektroskopi 3T MR
ile yapilacaktir.

Depremden 5 yil sonra travma sonrasi stres bozuklugunun toplumda
goriilme sikhigi: Epidemiyolojik bir calisma

Dr. M. Emin Onder, Dr. Urp/'t Tural, Dr. Tamer Aker, Dr. Cengiz Kilig, Dr. A. Glilsah Yiiksel,
Dr. Cem Cerit, Dr. Eylem Ozten, Dr. Mehmet Gokbakan, Dr. Sibel Isik.

u calismada 17.08.1999 tarihinde yasanan depremden dogrudan etkilenen izmit bilyiik-
B sehir il merkezinde yasayan niifusta depremden 5 yil sonra travma sonrasi stres bozuk-

lugu (TSSB) sikiginin aragtinimasi amaglanmaktadir. Temel olarak bu galisma depremi
yasayanlarda 3 yil sonra TSSB’nin sikligi ve belirtilerin ortaya gikigini ve siddetini belirleyen et-
menleri aragtiran galigmanin bir devami olacaktir. Galismada dederlendirmeye alinan érneklemin
biyikligu depremi yasayan Kocaeli niifusunu temsil etme 6zelligi tagimasi amaglanarak hesap-
lanmigtir. Bu epidemiyolojik galisma sadece il merkezinde yiiriitiilecektir. Genel niifusta erigkin-
lerde ortalama TSSB sikliginin %5 oldugu kabul edilerek %2 hata payi konularak ve galigma gii-
ciiniin %95 olmasi istendiginden izmit ili merkezi niifusundan secilen drneklem grubu 683 kisi
olarak hesaplanmustir. 1997 niifus sayim sonuglarina gore Kocaeli ilinde 1170546 kisi yagamak-
tadir. Kocaeli niifusunun %54,24’i il ve ilge merkezlerinde, %45,76°s! ise kdy ve bucaklarda ya-
samaktadir. izmit merkez ilinin toplam niifusu 441.263 tiir. Toplam niifusun %45,77’si merkez
ilcede yagarken %64,23’( kdy ve bucaklarda yasamaktadir. Veri Toplama Araglar olarak Anket
formu, Potansiyel Stresér Tarama Listesi (Potential Stressful Events Interview), CIDI (Compo-
site International Diagnostic Interview), Genel Saglik Anketi kullanilacaktir. Aragtirma 1Agustos
-30 Ekim 2004 tarihleri arasinda gergeklestirilecektir. Depreme bagli olarak TSSB gériilme sik-
hgini aragtiran bu calisma ile psikiyatrik epidemiyoloji literatiiriine 6nemli bir katki sag-
lanabilecektir.

Prof. Dr. Emin Onder

Psikiyatri ihtisasini Ankara Numune Hastanesinde
yapan Emin Onder, 1994 yilinda dogent, 2000
yilinda profesor Gnvanlarini almistir. Halen Kocaeli
Universitesi Tip Fakiiltesi Psikiyatri Anabilim Dali
Bagkani olarak galismaktadir.

TPD Arastirma Projesi Tesvik Odiilleri Lilly Ilag Tic. Ltd. Sti. tarafindan desteklenmektedir.




| (14-18 Nisan 2004)
stirma Projesi Tesvik Odiilleri

Depresyonda hiligsel iglevler ve artik belirtilerin
relapsa etkisi: kontrollii bir izlem ¢aligmasi

Dr. Seref Giilseren, Dr. Pinar Getinay, Uzm. KI. Psk. Hatice Mandaci

epresyonda hastalarin noropsikolojik iglevlerinde birtakim bo-
D zukluklar oldugu bilinmektedir. Depresyonun siddeti arttikca

eslik eden biligsel bozuklugun da siddetinin arttigini ileri stiren
bazi aragtirma bulgular yaninda biligsel islevlerdeki bozuklugun belir-
ti siddetinden bagimsiz olarak ortaya ¢ikti§ini ileri stiren bulgular da
bulunmaktadir.

Depresyonu olan hastalarn yiiriitiicii islev ve sozel bellek degerlendir-
mesinde saglikli kontrol grubuna gére bozukluk gésterdigi bildirilmis-
tir. Sagaltim uygulandiktan sonra depresyonlarinda klinik olarak bir
diizelme olmasina ragmen hastalarin néropsikolojik testlerde kontrol i -'
grubuna gére daha disiik performans gdsterdikleri bildirilmistir. iki i"'iiu
uclu bozukluk I tanisi olan hastalarda uzamig 6timik fazlardan sonra ! i.
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bile biligsel bozukluklarin siirdigi gosterilmistir.

Depresyonun remisyonundan sonra siiren artik belirtiler erken relapsi 6ngorir. Depresyonun daha uzun
donemli klinik seyrinde artik belirtilerin etkisi hakkinda bilinenler ise yetersizdir. Tam ve kismi remisyon-
daki depresyonlu hastalarla yapilan bir calismada tam remisyon ile karsilastiriidiginda kismi remisyonda
relaps, anlamli olarak yiiksek oranda gortlmustiir.

Bu calismada depresyon tanisi konmus hastalarda taninin kondugu andan itibaren bir yillik izlemde sa-
Galtim siiresince ve remisyonda bilissel iglevlerin gidisi izlenecek, artik bulgularin relapsla baglantisi aras-
tinlacaktir.

Galigmanin érneklemini 3 grup olusturmaktadir. Birinci grup, DSM IV élgitlerine gére unipolar depresif
bozukluk tek epizod veya yineleyici epizod tanisi alan 50, ikinci grup bipolar bozukluk en son epizod dep-
resif tanisi alan 50, Gigiincl grup ise saghkh gonilliler arasindan segilen yas, cinsiyet, egitim diizeyi agI-
sindan hasta gruplarina benzeyen 30 kisiden olusacaktir.

Hasta gruplarina SCID gériismesi yapilarak tanilari konduktan sonra Hamilton Depresyon Derecelendir-
me Olgegi (HDDQ), Hamilton Anksiyete Derecelendirme Olgegi (HADQ), UKU yan etki 6lgedi ve ndropsi-
kolojik testler (Wechsler Bellek Skalasi, Sozel Bellek Siiregleri Testi) uygulanacaktir. Daha sonra es de-
ger doz SSRI olmak (izere antidepresan sagaltim baslanacak, HDDO’nde en az %30 iyilesme gosteren-
lere néropsikolojik testler tekrar uygulanacaktir. lyilesmenin %50 nin altinda olmasi durumunda sirasi ile
SNRI ve MAOI leri ile degistirilecektir. Hamilton Depresyon Olgeginde en az % 50 diizelmenin saptandi-
01 degerlendirmede noropsikolojik testler yapilacaktir. Bdylece 2. néropsikolojik degerlendirmenin has-
talanin remisyona girdigi dénemde yapilmasi esas alinacaktir. lyilesmenin saptandigi degerlendirmeden
6 hafta sonrasinda hastalar HDDO ve HADO ile degerlendirilecek, daha sonra figer ay ara ile HDDO ve
HADO kullanilarak dogal izlem g¢alismasi bir yil tamamlanincaya kadar siirdiriilecektir.

Bu calisma sonunda iki uglu olan ve iki uglu olmayan depresyonda relapsi dngdrebilen degiskenlerin sap-
tanabilmesi izlemde klinisyene yol gésterici olacaktir.

Dr. Seref Giilseren

1985 yilinda Dokuz Eyliil Universitesi Tip
Fakiiltesinden mezun oldu. 1995 yilinda izmir Atatiirk
Egitim ve Arastirma Hastanesi Psikiyatri Kliniginde
uzmanlik egitimini tamamladi. Halen ayni klinikte sef
yardimeisi olarak calismaktadir. Baslica ilgi alanlar iki
uclu bozukluk ve Psikiyatride aragtirma yontemleridir.
Ayni klinikte ayaktan hizmet vermekte olan iki uglu
Bozukluk Ayaktan Hasta Biriminin izlem ve egitim
etkinliklerini yirtitmektedir.

Dr. Pinar Getinay Unsal
Ege Universitesi Tip Fakiiltesinden 1998 yilinda mezun

oldu. 2001 yilinda Atattirk Egitim ve Arastirma

egitimine devam etmektedir.

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi 8. Bahar
Sempozyumu Arastirma (Poster Bildiri)

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi 8. Bahar
Sempozyumu Duygudurum Bozukluklari

Arastirma (Poster Bildiri) Uciinciiliik Odiilii

(Birincilik ve Ikincilik Odiilleri verilememistir)

Uciinciiliik Odiilii

(Birincilik ve Ikincilik Odiilleri verilememistir)

Bu 6diil Servier Ilac ve Arastirma A.S. tarafindan Bu 6diil Organon Ilaclar1 A.S. tarafindan desteklenmistir.
desteklenmektedir.
Atipik Ozellikler Gosteren Depresif Bozuklukta Yiiksek

Serum Leptin Diizeyi

Dr. Omer Gegici, Dr. Murat Kuloglu, Dr. Murad Atmaca,
Dr. Ertan Tezcan, Dr. Hikmet Tunckol, Dr. Bilal Ustiindug

Obesite Tedavisinde Bilissel Davranisci Tekniklerin
Kullanildig1 Grup Terapisinin Kilo Verme, Yasam
Kalitesi ve Psikopatolojiye Etkileri: Bir Yillik izlem
Calismasinin On Verileri

Dr. Ozen Onen Sertiz, Dr. Melisa Dagalti, Y. Hem. Neriman
Awvcilar, Dr. Hayriye Elbi Mete
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TPD ve Uluslararasi Etkinlikler

AVRUPA TIP UZMANLARI BiRLiGI (ATUB) VE TPD

vrupa’nin ekonomik ve siyasi
A birligini hedefleyen Avrupa

Birliginin temelini 1957’de
Roma Anlasmasini imzalayan altt
tilkenin olusturdugu Avrupa
Ekonomik Toplulugu
olusturmaktadir. Avrupa Ekonomik
Toplulugu tiyesi tilke vatandaslarinin
diger tiye tilkeler arasinda serbest
dolasim ve galismasinin olanakli hale
gelmesi, hekimlerin de farkl
iilkelerde galismasini giindeme
getirmistir. Bu olasilik, tip
dallarindaki egitim ve uygulamalarda
standardizasyon gerekliligini
dogurmustur. Bu amagla 20 Temmuz
1958'de Avrupa Tip Uzmanlan Birligi
(Union Europeenne des Medecins
Specialistes-UEMS) kurulmustur.
Merkez Ofisi Briiksel’de olan ATUB,
pek cok uzmanlik boliimiinii
biinyesinde barindirmakta,
Avrupa’da hekimlik egitim ve
uygulamalarinin kalitesinin
yiikseltilmesi ve standardize edilmesi
i¢in galismalarini siirdiirmektedir.
Birligin galismalar1 hakkinda web
sayfasindan ayrintili bilgi edinilebilir:
http:/ /www.uems.be/

ATUB Psikiyatri Boliimii

ATUB Psikiyatri Bolimii 1962'de
kurulmus, ancak Avrupa uzmanlik
derneklerinin Royal College of
Psychiatrists’in ¢agristyla 1990'da
Ingiltere’de yapilan toplantisina dek
etkinlik gostermemistir. Bu toplantiy1
izleyen ilk toplantida Belgika’dan Dr.
Paul Lievens baskanliga secilmistir.
Izleyen dénemde ATUB Psikiyatri
Boliimii Avrupa tilkelerinde
psikiyatrinin durumu hakkinda
onemli bilgi birikimine sahip olmus
ve liye tlkelerde psikiyatrinin
kavramsallastiriimasiyla ilgili
konulara odaklanmistir. Boliim, temel
islevini kalite giivencesi saglamak
olarak tanimlamakta ve tiye tilkelerde
psikiyatrinin gelisimini saglayan
standartlar olusturmaktadir. Uye

iilkelerde standartlarin yasama
gecirilmesi, iiye tilke dernekleri ve
devlet kuruluslarinin ortak ¢abasiyla
olanakl olacaktur.

Boliimde Avrupa Birligi tiyesi tilke
uzmanlik dernekleri asil iiye olarak,
Avrupa Birligi iiyeligine aday iilkelerin
uzmanlik dernekleri de gozlemci tiye
olarak yer almaktadirlar. Yanisira
Avrupa Psikiyatristler Birligi (AEP),
Avrupa Psikiyatri Uzmanlik
Ogrencileri Federasyonu (EFPT), Kalict
Calisma Grubu (PWG), Diinya Saglik
Orgiitii (WHO) Ruh Saglig1 Bolge Ofisi
ve Diinya Psikiyatri Birligi (WPA)
Bolge Ofisleri de gozlemci
statiistindedirler. Donem baskanligini
Danimarka’dan Dr. Anne Lindhardt'in
ylriitmekte oldugu boliim,
calismalarimi ATUB Tiiziigliniin 6nemli
konularina ve psikiyatriyle iligkili
0zgiil konulara odaklanan ¢alisma
gruplar1 araciligiyla yiiriitmektedir.
Halen ATUB Psikiyatri Boliimii
biinyesinde gorev yapan beg calisma
grubu sunlardir: Psikiyatri uzmaninin
profili, ruh saglig1 hizmetleri profili,
hekimlerin psikiyatriye yonlendirilmesi
ve kalic1 olmalarinin saglanmasi,
stigma ve serbest psikiyatri hekimligi.
Calisma gruplan tarafindan asagidaki
konularda hazirlanan raporlara
boliimiin web sayfasindan ulasilabilir
(http:/ /www.uemspsychiatry.org/sect
ion/sectionReports.htm):

¢ Biyolojik Psikiyatri

o Stirekli Tip Egitimi

o Yashlik Psikiyatrisi

e Avrupa’da Psikiyatriye Iligkin
Yasalar 1998

e Avrupa’da Gorev Yapan
Psikiyatristler

o Psikoterapi

e Uzmanlasmus Psikiyatrik Bakimin
Kalite Giivence Standartlar:

o Kalite Giivencesi Konusunda
Oneriler

e Sosyal Psikiyatri ve Toplum
Psikiyatrisi Konusunda Oneriler

ATUB Psikiyatri Yeterlik
Kurulu

1992 yilinda ATUB Psikiyatri
Boliimiiniin egitimle ilgili calisma birimi
ATUB Psikiyatri Yeterlik Kurulu adryla
ayr1 bir birim olarak orgiitlenmistir.
Uyeleri ATUB Psikiyatri Boliimiiniin
iiyelerinden olusmakla birlikte, farkl bir
giinde, farkli bir giindemle toplanmakta
ve daha ¢ok uzmanlik egitimiyle ilgili
konular tizerine yogunlagsmaktadir.
Yeterlik Kurulu, egitimde ulasilabilir
ortak hedefler ortaya koymak igin tilkeler
arasindaki kiiltiirel ve yapisal
farkliliklarin gézden uzak tutulmamasi
gerektigi bilinciyle hareket etmektedir.
Dénem bagkanhigini Ispanya’dan Dr.
Manuel Gomez-Beneyto'nun ytiriitmekte
oldugu yeterlik kurulunun biinyesinde
halen iki ¢alisma grubu gorev
yapmaktadir: Siirekli tip egitimi ve tip
egitiminde psikiyatri. Yeterlik kurulunun
biinyesindeki ¢calisma gruplar:
aracihigryla asagidaki konularda
olusturdugu raporlara yeterlik
kurulunun web sayfasindan ulasilabilir

(http:/ /www.uemspsychiatry.org/board
/boardReports.htm):

Avrupa’da Psikiyatri Uzmanlik
Egitimi Anketi

Avrupa Egitim Programlarimin
Akreditasyonu

Avrupa Birliginde Tipta Uzmanlik
Egitimi Tuzigu

Avrupa Birliginde Konsiiltasyon
Liyezon Psikiyatrisi ve Psikosomatik
Tip

Avrupa Birliginde Kismi Zamanl
Egitim

Avrupa Birligi Ulkelerinde Psikiyatri
Egitimi I¢in Mezuniyet Sonrasi
Degisim

Psikiyatri Uzmanlik Egitiminde Kalite
Giivencesi

Avrupa Birligi Ulkelerinde Psikiyatri
Egitiminde Rotasyon

Psikiyatride Siipervizyon

Psikiyatri Egitiminin Bir Boltimii
Olarak Psikoterapi Egitimi

Egitim Programi Degerlendirme
Formu



Toplantilar

ATUB Psikiyatri Boliimii ve Yeterlik
Kurulu her yil ilkbahar ve sonbahar
aylarinda farkli bir tiye tilkede
toplanmaktadir. 3 giin siiren toplantinin
ilk giiniinde toplanilan kent
cevresindeki ruh saglhig1 hizmet
birimleri gezilmekte ve yerel yetkililer
tarafindan tanitilmaktadir. Ikinci giin
Boliim, tigiincii giin ise Yeterlik Kurulu
toplantilar1 yapilmaktadir. Toplantilar
tiim tyelerin katildig1 ortak bir
oturumla baglamaktadir. Uyeler daha
sonra Calisma Gruplarina ayrilarak
calismakta ve tiim tiyelerin katildig1
kapanis oturumunda calisma
gruplarmin raporlar: sunulmakta ve
tartisilmaktadir.

Tiirkiye’nin Katilimi

Tiirk Tabipler Birliginin 1990’11 yillarda
ATUB’a gozlemci tiye olarak
katilmasindan sonra uzmanlik
derneklerinin ATUB'un ilgili
boliimlerine iiye olmasinin 6nii
agilmstir. Tiirkiye Psikiyatri Dernegi de
2002 yilindan itibaren ATUB Psikiyatri
Bolimii ve Yeterlik Kurulu
toplantilarina gozlemci tiye olarak
katilmaktadir. 2002 yilinda Ispanya’da
(Majorca) ve 2003 yilinda Giiney
Kibris'ta (Limasol) yapilan toplantilara
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi adina Diinya
Psikiyatri Birligi Giiney Avrupa Bolge
Sorumlusu Dog. Dr. Levent Kiiey
katilmustir. Tiirkiye Psikiyatri Dernegi
Merkez Yonetim Kurulu (MYK) 2004
yilindan itibaren toplantilara MYK
iiyesi Prof. Dr. Can Cimilli'nin
katilmasini kararlastirmigtir. Yanisira
Avrupa Psikiyatri Uzmanlik Ogrencileri
Federasyonu (EFPT) donem
baskanligina segilen Dr. Defne Eraslan
da bu gorevi stiresince toplantilara
katilacaktir. 2004'{in ilkbahar toplantisi
Nisan ayinda Iskogya’nin Edinburgh
kentinde yapilmistir. Sonbahar donemi
toplantis1 6-8 Ekim 2004 tarihlerinde
Hirvatistan'in Zagreb kentinde
yapilacaktir.

Prof. Dr. Can Cimilli

TPD ve Diinya Psikiyatri Birligi’nin

Genc Psikiyatristler Toplulugu

DUNYA PSIKIYATRI BIRLIGI GENC
PSIKIYATRISTLER TOPLULUGU KURULDU

Yonetim Kurulu tarafindan

Haziran 2003’te Viyana’da
geng psikiyatristlerin profesyonel
gelisimini destekleme programi
cercevesinde DPB- Geng
Psikiyatristler Toplulugu (WPA-
YPC: Young Psychiatrists Council)
kuruldu.

D tinya Psikiyatri Birligi (DPB)

Diinya Psikiyatri Birligi'nin temeli
123 meslek oOrgiitiiniin tiyeligine
dayanmaktadir. Geng Psikiyatristler
Toplulugu (GPT) ise bu meslek
orgiitleri tarafindan 3 yilligina
atanmus geng psikiyatristlerden
olusmaktadir. Kirk yasin altinda
veya en fazla 5 senelik uzman olan
psikiyatristler ‘geng psikiyatrist’
olarak tanimlanmustir. Geng
Psikiyatri Toplulugu’'nda
Tiirkiye’deki geng psikiyatristlerin
temsilcisi olmak tizere Tiirkiye
Psikiyatri Dernegi tarafindan
Hacettepe Universitesi Psikiyatri
ABD’dan Dr. Aygitin Ertugrul, Tiirk
Noropsikiyatri Dernegi tarafindan
ise Dr. Aslihan Polat
gorevlendirilmistir.

Diinya Psikiyatri Birligi Geng
Psikiyatristler Toplulugu'nun
amaglari soyle siralanmaktadir:

a. Geng psikiyatristler agisindan
DPB iiyesi meslek orgiitleri ile
DPB yoOnetimi arasindaki iletisimi
artirmak.

b. Geng psikiyatristlerin sorunlarin
tanimlamak

c. Geng psikiyatristlerin DPB’nin
gesitli faaliyetlerine (egitim,
toplantilar, yayinlar vb.) katilimini
saglamak.

d. Uye meslek orgiitlerinin geng
psikiyatristlerin sorunlarini fark
etmesini, gereksinimlerini
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karsilamasini, bu gruba 6zgi
faaliyetler diizenlemesini, orgiitiin
yapisina dahil etmesini saglamak.

e. Geng psikiyatristlerin mesleki
gelisimini destekleyecek
girisimlerin planlanmasina
katkida bulunmak.

Diinya Psikiyatri Birligi-Geng
Psikiyatristler Toplulugunun
yonetiminde Amerika, Avrupa,
Afrika ve Ortadogu, Asya ve
Avustralya olmak iizere her dort
DPB bolgesinden segilmis birer
temsilci bulunmaktadir.

Diinya Psikiyatri Birligi'nin her
uluslararasi ve diinya kongresinde
GPT’'nin de toplanmas planlanmus,
ilk toplant1 4 Mayis 2004’de New
York’da Amerikan Psikiyatri Birligi
yillik toplantis: sirasinda
gerceklestirilmistir. Bu toplantida o
tarihe kadar 71 tiye meslek
orgiitiiniin temsilcilerini bildirdigi
belirtilmis, temsilcilerin yonetimin
iist kademeleriyle ve birbirleriyle
iletisimlerinin artirilmasina yonelik
Oneriler, toplulugun amaclar1 ve
gelecege yonelik planlar ele
almmustir. Bu toplantida geng
psikiyatristlerin bilimsel danismanlik
alabilmelerinin saglanmas1 ve DPB
kongrelerinde poster ve sozel
sunumlarla katilimlarinin
kolaylastirilmasina iliskin istekler
dile getirilmis, geng psikiyatristerin
diger sorun ve beklentilerinin tespiti
icin kapsamli bir anket yapilmasi
Onerilmistir.

Geng Psikiyatristler Birligi'nin bir
sonraki toplantis1 10-13 Kasim
2004'de Floransa’da Uluslararas:
DPB Kongresi'nde yapilacaktir.

Uzm. Dr. Aygiin Ertugrul
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TPD ve Uluslararasi Etkinlikler

DORDUNCU AVRUPA PSIKIYATRI LIDERLERIi CENEVRE TOPLANTISI YAPILDI

ordiincti Avrupa Psikiyatri

Liderleri Toplantisi 14 Nisan

2004’te Cenevre’de yapilmuistir.
Avrupa Psikiyatri Birligi (APB), Diinya
Psikiyatri Birligi, Diinya Saglik Orgiitii
ve Avrupa Tip Uzmanlan Birligi
tarafindan ortaklasa diizenlenen
toplantiya APB tiyesi bircok tilke
temsilcisi ve toplantiy1 diizenleyen
kuruluslarin temsilcileri katilmistir.
Toplantida Tiirkiye Psikiyatri
Dernegi'ni Prof. Dr. Koksal Alptekin
temsil etmistir. “Avrupali psikiyatrist’
kimligini tartismak ve giintimiiz
kosullarinda yeniden tanimlamanin
gerekliligi bu toplantinin ana temasi
olmustur.

Toplantinin ilk boliimiinde Graham
Thornicroft ve Wulf Rossler, toplum
merkezli psikiyatri hizmetlerinin
yayginlastirilmasi ve psikiyatri
egitiminin toplum merkezli psikiyatri
uygulamalari gergevesinde yeniden
diizenlenmesi gerektigini vurgulayan
konusmalar yapmuslar ve psikiyatristin
kimlik sorununu tartismaya
agmuglardir. Toplantinin ikinci
boliimiinde ise farkli konularda galisma
gruplar1 yapilmustir.

Bu toplanti ve tartismalarin 1s1g1inda
bir sonug bildirgesi yaymlanmaistir.
Toplumda psikiyatrinin hem kavramsal
hem de pratikte bir degisim icinde
oldugu ve bu dogrultuda psikiyatri
hizmetinin hizmet verenlerin
gereksinimleri ve kosullar1
cercevesinde degil, hizmet alanlarin,
hasta ve yakinlarinin ihtiyaclar:
dogrultusunda yeniden diizenlenmesi,
daha esnek ve hareketli olabilmesi
gerektigi belirtilmistir. Yatan hasta
hizmetlerinin ‘“merkezi’ degil, toplum
hizmetine destek bir rolii oldugu
vurgulanmistir. Ruh saghgi
hizmetlerinin kendi alaninda
6zellesmis, farkli beceri ve yeterlilige
sahip bir¢ok disiplinin (psikiyatrist,
psikolog, hemsire, sosyal hizmet
uzmani vb.) ortak galismasini

gerektirdigi belirtilmistir. Arastirma
sonuglarina gore hastalarin
psikiyatristlerinden her zaman yeterince
sayg1 goremeyebildikleri ve ruh saghg:
calisanlar1 tarafindan da
damgalanabildikleri bildirilmis, bunun
mesleki kimligin gelistirilmesi ve klinik
uygulamalarin diizeltilebilmesi igin ele
alinmasi gerektigi vurgulanmistir.

Modern psikiyatristin ruhsal
hastaligin biyo-psiko-sosyal her ti¢ yonii
hakkinda da egitim almasi gerektigi
hatirlatilmis ve psikiyatristin yeterlik
kazanmas: gereken alanlar belli bagliklar
altinda toplanmistir. Bunlar tedavi, klinik
ele alis ve yonetim, egitim ve 6gretim,
arastirma ve kanita dayali uygulamalar,
ekip calismasi ve liderlik olarak
siralanmustr.

Toplantinin sonug bildirgesinde bu
gereksinimler dogrultusunda
psikiyatristlerin egitimi ile ilgili
onerilerde bulunulmustur. Bunlar su
sekilde 6zetlenebilir:

-Psikiyatristler her tilkenin imkanlar
Ol¢tistinde, toplum iginde, birinci
basamak saglik hizmeti verilen merkezler
gibi gesitli toplum merkezlerinde
egitilmeli, boylece meslektaslarla, hasta
ve yakinlariyla farkli ortamlarda
calisabilme esnekligini kazanmalar1
saglanmalidir.

-Psikiyatristler farkl disiplinlerden
kisilerin bir arada calistig1 ortamlarda,
takim galismasi konusunda becerilerini
gelistirecek sekilde egitilmelidir.

-Psikiyatristler hastalarin belirtilerini,
gereksinimlerini, yeti yitimlerini
anlayabilecek ve bu dogrultuda
hizmetleri diizenleyebilecek sekilde
egitilmeli, hasta yakinlariyla iyi iliski
kurabilecek ve onlarin sorunlarin
degerlendirebilecek yeterliligi
kazanmalidir.

- Psikiyatristler farkli kisiliklere,
davranislara ve olaylara kendi
yaklasimlarinin farkinda olarak ve
bunlar1 kontrol etmeyi 6grenerek, hasta
ve ailesine yeterli sayg1 ve empati

duymayi saglayacak temel psikoterapotik
yeteneklere sahip olmalidir.

- Psikiyatristler kendi davranislarinin
ve konumlarinin hasta ve aileleri
tarafindan nasil algilandigr konusunda
bilgi sahibi olmak icin halk tarafindan
diizenlenen toplant1 ve tartismalara
katilmali, diger disiplinlerden kisileri ve
halki egitebilecek yetkinlikte olmalidir.

- Psikiyatristler bir yandan
kiiresellesmeyle ilgili konular: bilmeli,
ote yandan kendi toplumunun ruh
saglig1 gereksinimlerini
degerlendirebilmeli ve ruh saglig1 hizmet
kaynaklarim iyi kullanabilmelidir.

- Psikiyatristler hasta ve
yakinlarindan gelen bilgiyi kanita bagh
tip bilgileriyle birlikte
degerlendirebilmeli, yasam boyu
ogrenmeye devam etmeli ve egitimde
stirekliligi saglayacak planlar yapmalidir.

Sonug olarak bu toplantida gegmisteki
“Hastane odakl1 psikiyatri hizmetleri”
yaklagiminin yerini gliniimiizde
“Toplum merkezli psikiyatri hizmetleri”
anlayisina birakmasinin 6nemi ve
bugiiniin ve gelecegin ¢agdas
psikiyatristlerinin yetistirilmesi icin
psikiyatri egitiminin “Toplum merkezli
psikiyatri” ilkeleri dogrultusunda
yeniden diizenlenmesinin gerekliligi
belirtilmistir.

Besinci Avrupa Psikiyatri Liderleri
toplantisinin 10 Kasim 2004’de
Floransa’da yapilmas: planlanmistir. Bu
toplantinin konusu ‘Ruh saghg1
hizmetlerinde yenilikler” olarak
belirlenmistir. Ayrica Diinya Saglik
Orgiitii 12-15 Ocak 2005 tarihleri
arasinda Helsinki’de ruh saglig:
konusunun iglenecegi ‘Avrupa Ruh
Saglig1 Bakanlar Konferansy” isimli bir
toplant1 diizenleyecektir. Bu toplantiya
saglik bakanlarimin katilmasi
planlanmakta ve hiikiimetlerin ve saglk
bakanliklarinin ruh saghigi konularina
bakis1 ve politikalarinin
degerlendirilmesi amaglanmaktadir. W

Dr. Aygiin Ertugrul
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RUH SAGLIGI HiZMETLERININ iYILESTiRILMESI TOPLANTISI VE
DEGISIKLIKLERI iZLEME KURULU

Doc¢. DR. MUSTAFA SERCAN

aghk Bakani Prof. Dr. Recep Ak-

dag’in cagrisi iizerine, Prof. Dr.

Riistem Askin tarafindan diizenle-
nen ve Saglik Bakanligi Ruh Saglig: Bilim-
sel Danisma Kurulu, Ruh Sagligi Alanin-
daki Meslek Dernekleri, tiniversite temsil-
cileri ve ayrica isteyen goniillii meslektas-
larmmizin cagrildigi “Ruh Saghg Hizmet-
lerinin lyilestirilmesi” baghkl toplant1 10-
11 Haziran 2004'de Saghk Bakanligi'nda
yapildi.

Toplantiya Tiirkiye Psikiyatri Derne-
gi’'ni temsilen Genel Bagkan Dog. Dr. Ha-
luk Ozbay, Genel Bagkan Yardimcist Dog.
Dr. Mustafa Sercan, Genel Sekreter Prof.
Dr. Berna Ulug katildi. Cocuk ve Genglik
Ruh Saghigi Dernegi'ni Bagskan Prof. Dr.
Bahar Gokler ve Prof. Dr. Flisun Cuhada-
roglu, Tiirk Psikologlar Dernegi'ni Prof.
Dr. Nesrin Hisli Sahin’in temsil ettigi top-

lantida Saghk Bakanligi Ruh Saghgi Bi-
limsel Danigsma Kurulu’'ndan katilan mes-
lektaglarimiz sunlardi: Prof. Dr. Riistem
Askn, Prof. Dr. Isik Sayil, Prof. Dr. Zehra
Arikan, Prof. Dr. Selahattin Senol, Prof.
Dr. Bahar Gokler, Prof. Dr. Saynur Canat,
Prof. Dr. Ferhunde Oktem, Prof. Dr. Musa
Tosun, Prof. Dr. Sahnur Sener, Prof. Dr.
Nese Erol, Dog. Dr. Duran Cakmak, Dog.
Dr. Nesrin Dilbaz, Dog. Dr. K.Oguz Kara-
mustafalioglu, Dog. Dr. Hiisnii Erkmen,
Dog. Dr. Ilhan Yargi, Dog. Dr. Hamdi
Tutkun, Yrd. Dog. Dr. Ali Savas Cilli,
Uzm. Dr. Mustafa Namli, Uzm. Dr. Rabia
Ay.

10 Haziran 2004 Persembe gilinii saat
14.00-18.00, 11 Haziran 2004 Cuma giinii
saat 09.00- 13.00 arasinda yapilan toplan-
tilarda ruh saglig1 hizmetlerinin iyilestiril-
mesi icin acilen yapilmasi gerekenleri bil-

diren 28 maddelik bir Oneriler listesi ha-
zirlanarak Saglik Bakani Prof. Dr. Recep
Akdag’a sunulmustur.

Saglik Bakani Oneriler listesini olumlu
buldugunu ve gerceklestirilmesi igin ¢a-
lismalara hemen baslanacagini bildirmis
ve Bakanligin calismalarini izlemek tize-
re meslek dernekleri temsilcileri ve top-
lantidaki meslektaglarimizin segecegi iki
kisiden olusacak bes kisilik bir “Ruh Sag-
i1 Hizmetlerinin lyilegtirilmesini Izle-
me Kurulu” olusturulmasini 6nermistir.
Bu Oneri benimsenerek Do¢. Dr. Nesrin
Dilbaz ve Dog. Dr. Oguz Karamustafali-
oglu kurulda goreve aday gosterilerek
secilmis, Tirkiye Psikiyatri Dernegi'ni
temsilen Dog. Dr. Mustafa Sercan, Cocuk
ve Genglik Ruh Sagligi Dernegi'ni temsi-
len Prof. Dr. Fiisun Cuhadaroglu, Tiirk
Psikologlar Dernegi'ni temsilen Prof. Dr.
Nesrin Hisli Sahin derneklerince kurul
iiyeligine secilmislerdir. M

A. YATAK SAYISININ ARTIRILMASI

1. Her il devlet hastanesinde ve biiyiik ilge hastanele-
rinde nifusa orantili sayida yatagi haiz psikiyatri
servisi aglimasi ve yeterli psikiyatri uzmani ve sag-
Ik personeli atanmasi.

2. Mevcut ve agilacak psikiyatri servislerinin akut psi-
kiyatrik bakim igin uygunlastiriimasi.

3. Biyik illerde ruh saghgi hastanelerine, kiigik il ve
biyik ilgelerde devlet hastanesi psikiyatri klinigine
bagl ayaktan ruh saghgr merkezlerinin agiimasi

4. Resmi ve Ozel hastanelerde ayaktan ve yatarak psi-
kiyatrik tedavi hizmeti verecek kurumlarin agiima-
sinin kolaylagtiriimasi, bu konu ile ilgili mevzuatin
acilen glincellenmesi

5. Mahkeme karariyla muhafaza ve tedavi gerektiren
adli psikiyatri hastalarinin tutulacagi servislerin sa-
yisinin artiriimasi

6. Ruh saghgr hizmeti verecek hastane ve diger bi-
rimlerin tanimlanmasi ve siniflanmasi

7. Baglangigta bolge esasina, gelecekte il temeline
gore Gocuk ve Ergen psikiyatrisi kliniklerinin agil-
masl

B. RUH SAGLIGI CALISANLARININ
SAYISININ ARTIRILMASI

1. Erigkin, Gocuk ve Ergen Psikiyatrisi uzman sayisi-
nin artiriimasi

a. Yetigkin, cocuk ve ergen psikiyatrisi uzmanlik egi-
timi igin (klinik basina 8 olan asistan sayisinin
12'ye yiikseltilmesi ve (iniversite asistan kadrolari-
nin artinimasi yoluyla) kadrolarinin artiriimasi

TOPLANTIDA SAGLIK BAKANI’NA SUNULAN

b. Egitim hastanelerinde Gocuk ve Ergen psikiyatrisi
uzmanlik egitiminin verilmesi, seflik kadrolarinin
aclimasi

c. Egitim hastanelerinde egitim verilmeye baglanana
kadar Gocuk ve ergen psikiyatrisi uzmanlik egitimi
icin Gniversitelerde Saglik Bakanh§i kadrolarinin
ivedilikle agilmasi

2. Egitim hastanelerindeki kaldiriimasi diisiiniilen uz-
man kadrolarinin hastane ihtiyaglarina gére 3 yillik
bir gegis dénemi igin korunmasi

3. Psikiyatri alaninda yetigsmis yardimci saglik perso-
neli ve hizmetlilerin ayni alanda calisma siirekliligi-
nin saglanmasi (sertifikasyon yoluyla)

4. Psikologlarin hastanelerdeki gérev tanimlarinin ye-
niden yapilmasi

5. Psikolog, sosyal hizmet uzmani, psikiyatri hemsi-
resi gibi yardimer ruh saghgr personelinin yeterli
saylya yiikseltilmesi ve meslek igi egitimlerinin
standardizasyonu

C. MEVZUAT

1. Psikiyatrik Hasta Haklarini Koruma Yasasinin farkli
ozelligi nedeniyle genel saglik yasasindan ayri ola-
rak ele alinmasi

2. Hasta bakiminin niteligini artirmak amaciyla Diinya
Saglk Orgiitii ve Avrupa Birligi normlarinin goz
onilinde tutularak giinliik hasta bakim siire ve saylI-
sinin belirlenmesi

3. Saglik Bakanhgr Ruh Saghgi Dairesi biinyesinde
Gocuk ve Ergen Psikiyatrisi subesinin olusturul-
masl

4. ULUSAL RUH SAGLIGI ENSTITUSU’NUN kurulma-
Sl

ONERILER LIiSTESI

5. Acil miidahale ve psikiyatrik yogun bakim hizmeti-
nin dzel olarak ticretlendirilmesi ve bu birimde cali-
sanlarin déner sermaye katki paylarinin artiriimasi

6. Akilci ilag yazim kurallarinin gelistiriimesi

7. Kronik Ruh hastalarinin yesil kart ¢ikartiimasinda
kolaylik saglanmasi ve vizelerinin siiresiz olmasi

8. 2005 yili Diinya Saglik Orgiitii Ulusal Odak Noktala-
ri toplantisinin Tiirkiye’de yapilmasi (Nisan 2005)

9. Kongre ve egitim toplantilarina katilimin tesvik edil-
mesi ve gérevlendirme ile katilimin saglanmasi

10. Herhangi bir saglik kurulunda psikiyatri uzmani ye-
rine hekim olmayanlarin gérevlendiriimemesi

D. HiZMET

1. Ruh Saghigi hastanesi veya kliniklere bagh rehabili-
tasyon merkezlerinin kurulmasi

2. Ruhsal rahatsiziigi olanlarin nakliyle ilgili diizenle-
meleri gagdas hukuka gére diizenlenmesi

3. Ruh saghgi sube miidiirliiklerin islevsel hale getiril-
mesi ve kronik hastalarin takibi (RS formlarr)

4. Korunmaya muhtag psikiyatri hastalar igin bakim
evlerinin agiimasi

5. Psikiyatri servislerinde ve birinci basamak saglik
kuruluslarinda DSO tarafindan tanimlanan temel
ilaclarin bulundurulmasi ve ihtiyaci olanlara ticret-
siz sa§lanmasi

E. KORUYUCU RUH SAGLIGI

Madde bagimhilgi, cocuk ihmal ve istismari, siddet,
intihar, afet gibi toplum ruh saghgi igin risk olusturan
konularda galisma gruplari olugturulmasi.
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BiR KONU iKi GORUS

“PSIKIYATRI’DE GUNDEM” ve YONTEM SORUNU

YRD. Do¢. DR. BURHANETTIN KAYA
Inénii U. Tip fakiiltesi Psikiyatri Anabilim Dali

odern psikiyatrinin 200 yillik
M tarihine goz attigimizda belki
de bir yandan ulasmis

oldugumuz bilgi ve beceri diizeyi
karsisinda saskinlik yasayip, ne denli
biiyiik bir gelisme gosterdigimizi
saptayacagiz, diger yandan halen iki
yliz yil onceki garesizligin kiyisinda
durdugumuzu diisiinecegiz. Bir ¢ok
kuramsal ve uygulamaya iliskin
degisiklikler ve gelismeler olsa da;
kavramlar, tanimlar, amagclar ve
sinirlar degisse de degismeyen en
temel sorular psikiyatrinin bireyin ve
toplumun evriminde yiiklendigi
islevin ne oldugu, ne ise yaradigs,
neyi amagcladig, nelerle sonuglandig:
ile ilgili sorular. Bilgi gelistikce ve
karmasiklastikca, kavramlarin
kararlilig1 daha da bozuluyor.
Sinirlar1 yeniden gozden gecirmemizi
gerektiren icerik genigliyor ve
yogunlasiyor. Ozetle, bilgimiz
biriktikge isimiz daha da zorlasiyor.

Sosyal psikiyatri arastirma ve
uygulamalarinda yasanan en temel
sorunlardan biri, ruhsal
bozukluklarin olusumunda etiyolojik
bir etken olan, baglatic1 ve stirdiirticii
nitelik kazanan, klinik gidisi ve
sonlanmay1 etkileyen stirecleri
“psikososyal etkenler “ biciminde
smirlar1 ve kapsamu belirsiz bir
kavramla siirlandirmak, tiretim
iligkilerinin diizeyi ve bireyin bu
uretim iligkileri stirecindeki
konumlanigini temel alan
yaklasimlardan uzak durmak oldugu
dikkat gekiyor. Gozlenen bu egilim
ruhsal sorunlara yaklasimda,
tanimlamada, siniflamada ve tedavi
yaklasimi gelistirmede karisiklik ve
glicliik yaratiyor. Oysa glintimiizde
sosyoekonomik degiskenlerin saglik
diizeyini belirleyen en 6nemli
etkenler oldugu biliniyor. Ozellikle
bireyin ait oldugu sosyal simnif, egitim
ve gelir diizeyinin sagligin bireysel

diizeydeki en 6nemli belirleyicileri
oldugu biliniyor.

Ozellikle son yillarda ilag
endiistrisinde yasanan gelismelerle de
baglantili olarak biyolojik psikiyatrinin
kazandig1 egemenlik ve dayattig:
biyolojik indirgemecilik egilimi, diger
yandan toplumsal ve siyasal olgularin
psikolojize edilerek psikiyatrinin-6zelde
psikanalitik kuramin- bireyi degil
toplumlarin dinamigini anlamak
amaciyla kullanilan bir yonteme
doniistiiriilmesi, psikiyatrinin islevinin
yeniden gozden gecirilmesini, yontem
sorununun yeniden tartisma diizlemine
tasinmasini, geleneksel bilimsel
arastirma yontemlerinin yeniden
inceleme konusu yapilmasi gerekliligini
dogurmustur. Biitiinciil yaklasimin
yasanan sorunlarin ¢oziimiine tam
olarak yanit vermedigini burada
vurgulamamiz gerekiyor. Aslinda
biyopsikososyal yaklagimin biyolojik
olan pargasi asir1 diizeyde biiytlytip
bilimin tiimiine egemen olacak bir giice
ulasirken, ruhsal olan pargas1 deforme
edilmekte ve kotiiye kullanilmakta,
sosyal olan pargasi ise giderek
kisirlastirilmakta, giidiiklestirilmekte ve
ihmal edilmektedir. Bu egilim giindem
ve yontem sorununun can aliciliginin
en acimasiz gostergeleri gibi
goriintiyor. Psikiyatrinin islevinin ne
oldugu ve ne olacag1 sorusunun genis
Olgekli bir tartisma ortamina tasinmasi,
ruhsal saghigin ve hastaliklarin ihmal
edilen toplumsal-kiiltiirel arka plani,
psikiyatri teori ve pratigine elestirel bir
yaklasim gelistirilmesi, kullanmilmakta
olan geleneksel bilimsel arastirma
yontemleri disindaki sosyal
antropolojik ve sosyolojik arastirma
yontemlerinin psikiyatriye
kazandirilmasi gerekliligini yeni ve
oncelikli bir ¢calisma alani olarak
dayatiyor.

Psikiyatri diinyasinin iilke ve diinya
Olceginde icinde yasadig1 gerceklige
kars1 yeterince duyarli olmadigini ve

kayitsiz kaldigini diistintiyorum. Genel
olarak psikiyatri diinyasinda psikiyatri
bilgisine yalnizca sterilize edilmis
teknik bir bilgi kiimesi ya da yasam
standardini stirdiirebilmek igin
yiiklenilen bir mesleki islev olarak
bakma egilimi en can alict sorun olarak
gorunuyor.

Killerin altindaki kor...

Kapali kapilar ardindan
gerceklestirilen, hemen her zaman
torpiilenerek ve biraz da kurgulanarak
kapinin disina ¢ikan bir etkinligin
sorgulanmasi gerekliligi siklikla
vurgulanmistir. Bu gereksinim
dillendirilse de siklikla yasama gegme
sans1 bulamadi. Tanimlanan bu
gizlenmis etkinligin giderek ticari bir
nitelik kazanmasi, ruhsal tedavinin
ederi ytiksek bir metaya ve pahali bir
etkinlige dontismesi, kapalilig1 daha da
pekistiren bir nitelige sahip. Bu durum
kaliteli bir sagaltic1 islevin
gelistirilmesinin giindemin tek ve en
onemli sorunu oldugu bigiminde bir
izlenim yaratiyor. Sonug olarak,
siradanlig1 kimi zaman “iinvanlarla”
gizlenmis pahali bir hizmet yaris1
hastalik arzi1 ve terapi talebinin
dinamosu haline geliyor.

Peki bu dogru mu? Temel sorun bu
mu, bunlar m1? Bu yanilsamalar ve
yarattig1 yanilgilar gercekligin yerine
ikame edilmeli mi? Doniip de
gevremize baktigimizda psikiyatriyi
cevreleyen gercekligin temsilinin
yalnizca az once soziinii ettigimiz
siirecler olmadig kolaylikla goriilebilir.

Akil ve ruh hastaliklarinin en diisik
gelirli siniflarda ytiksek gelirli siniflara
oranla daha ¢ok goriildiigii klasik
sosyoloji kitaplarinda sik vurgulanan
bir bulgu...Ornegin New Haven’de
yapilmis en eski alan arastirmalarindan
birinde toplam ruh saghg:
bozukluklarmin diisiik egitimli, teneke
mahallelerde yasayan, kentin geri
kalms bolgelerinde yasayan bireylerde
daha yiiksek oranda gorildigi
gosterilmistir.

Saglik sorunlar1 yoksul bolgelerde
giderek artiyor. Saglik sorunlarmin bu
sosyoekonomik diizey farkliliklarindan
mi, yoksa sosyokiiltiirel farkliiktan mi1

Devami sayfa 12'de
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NASIL BiR PSiKiYATRI ARASTIRMASI?

Doc. DR. KEMAL SAYAR

Bakirkéy Ruh Saglig: ve Sinir Hastaliklar1 Egitim ve Aragtirma Hastanesi

iirkiye’de psikiyatri
T arastirmalarinin genel anlamda bir

kafa karisikligindan muzdarip
oldugunu soylemek gerekir. Psikiyatri
alaninda yiiriitiilen ¢alismalar, siklikla
yabanci ¢alismalarin yeniden tiretimi
olup Tiirkiye toplumuna bilgi olarak
pek az donmektedir. Ruhsal
rahatsizliklarin elle tutulur bir
epidemiyolojik bilgisine i¢inde
yasadigimiz toplumda hala sahip
degiliz. Diinya 6lgeginde goriilen
yaygn baz1 psikiyatrik bozukluklarin,
kendi toplumumuzda goriinme
bigimlerine dair bilgimiz, yok denecek
kadar az. Psikiyatrik bilgi her seyi
standardize eden Olcekler yardimiyla
olusturulmaya ¢alisiliyor ve bu da,
kimi farklarin gézden kagirilmasina
hizmet ediyor. Kendi toplumumuza
0zgii 6lgme araglarini gelistirme
konusunda dikkate deger bir gaba
gostermiyoruz. Denebilir ki Tiirkiye’de
yapilan psikiyatri arastirmalarindan
stizdiigiimiiz bilgi hastalarimiza
sundugumuz hizmete eklemlenmiyor,
orada dolasima girmiyor, biz kendi
pratigimizi kurarken iilkemizde
yapilmis ¢alismalardan hareket
etmiyoruz. Bu durumda psikiyatri
aragtirmalari, klinik uygulamalardan
kopuk, iginden giktig1 topluma yeni bir
sey sOylemeyen, onun ihtiyaglarini
karsilamayan, faydasiz bir ugrasiya
dontistiyor. Boyle mi olmali?

Biyolojik ¢alismalar insan bedeninin
toplumdan topluma, kiiltiirden kiiltiire
degismeyecegini varsayiyor. Bu
varsayima gore biyoloji insandan
insana degismeyen 6zii olustururken,
kiiltiir ve toplum epifenomenaldir.
Oysa etnisite ve psikofarmakoloji
alaninda ytirtitiilen calismalar bedenin
sabit ve degismez kabul edilen kimi
gostergelerinin de toplumlar arasinda
onemli farklar gosterebildigini ortaya
koyuyor. Bu anlamda farkliliklar
bulmay1 hedef edinen biyolojik
calismalarin klinik bilgiyi daha fazla

zenginlestirecegini tahmin ediyorum.
Kurdugumuz varsayimlar 6niinde
sonunda toplumumuza bir hizmet ve
bilgi artis1 olarak donecek bilimsel
aragtirmalara 6nayak olmalidir.
Fenomenolojik, kiilttirel,
epidemiyolojik ve sosyal psikiyatri
aragtirmalarina fazlasiyla ihtiyacimiz
var. Higbir Bat1 toplumunda
goriilmeyen bir sosyal hareketliligin
yasandigl, demografik gelgitlerin
sehirlerin niifus dokusunu degistirdigi,
toplumsal travmalarin eksik olmadig1
bir tilkede, psikiyatri bilimi, bir avug
molekiilii su veya bu durumda
calismakla gelismez. Psikiyatri bilimi,
insana dair s6z sOyleyebiliyorsa bir
deger ifade eder. Biyolojik calisma
deseni kurmak elbette sosyal ve klinik
calisma desenlerini olusturmaktan
daha kolaydir, bu ¢alismalar1
yayinlatmak da 0yle. Ama buradan
elde edilecek bilgi insana dair
anlayisimizi ne olgiide
zenginlestirmektedir? Mevlana'nin
tinlii meselinde oldugu gibi filin
dokunduklar yerine gore bir fil tarif
eden amalar mi1 olduk yoksa?
Tiirkiye’de genel anlamda doga
bilimleriyle ugrasan uzmanlar,
epistemolojiye iliskin pek az fikir
ylriitiiyorlar. Bilginin ne oldugu, nasil
olustugu, bilimin hangi 6n kabullerle
hareket ettigi ve kendisini nasil
disipline ettigi gibi sorular zihinlerde
yeterince yanki bulmuyor. Bu durum
psikiyatride de ‘serseri varsayimlar’la
kendisini gosteriyor. Sadece yayin
olsun diye ortaya atilmis, hangi amaca
hizmet edecegi belirsiz, bastan neyi
savladig1 dahi anlagilamayan bir
varsaymm kapisindan girince, ortaya
¢ikan sonuglar da ig agict olmuyor
elbette. Bilimsel ahlaksizlig: bir kenara
birakiyorum, bir yayini yabanc bir
dergiye kabul ettirmek onun ardinda
var olabilecek bir ahlaksizlig1 temize
c¢ikarmaz. Tipkibasim metodolojiler,
sonuglarla oynamalar, denek sayilarini

sisirmeler bir is ve meslek ahlakinin
oturmadig: toplumlarda siradan
olaylar olarak algilanabilir. Ama bilim
onunla ugrasan insanlarin namusu ile
kaimdir. Sasirtici sayilarda hasta
toplayan bazi kiiciik merkezlerin sirr1,
belki de kendileri disinda hi¢ kimseye
hesap vermiyor oluslarindadir. Meslek
erbabi olarak sapkamizi ontimiize
koyup sormamiz gereken sual su
olmalidir : Sahip oldugum mesleki
unvanlar1 hak edecek bir bilimsel bilgi
trettim mi? Bilimle gercekten hasbi bir
bicimde, yaptigim ¢alismanin insana
dair, insanin i¢ diinyasina dair yeni bir
s0z soyleyecegini timit ederek
ilgilendim mi? i¢inde bulundugum
kiirsii veya klinikte bulundugum yeri,
isgal ettigim makami hakli ¢ikaracak
bir bilim adami1 kimligim var mi?
Bulundugum meslekte kendi
toplumuma neler sdyledim? Yazip
gizdiklerim kendi toplumumun oniinii
acti m1? Diinya toplumlarinin da
yararlanabilecegi bir bilgi sunabildim
mi? Sorular uzatilabilir. Temel sorun
bilimsel arastirmalar1 denetleyen etik
kurullarin cilizlig ve bilimsel
arastirmanin giintimiiz Tirkiye’sinde
para etmemesidir. Marifet iltifata
tabidir. Bilim sadece bir grup
heveskara birakilmamas: gereken bir
istir. Merkezi bir otorite (bu pekala
psikiyatri alaninda TPD olabilir)
tilkemizde ytriitiilen psikiyatri
arastirmalariyla ilgili baz1 yonlendirme
ve desteklerde bulunabilir. Ulkemiz
toplumuna geri dontisii daha fazla
olabilecek arastirmalar parasal ve
yontembilimsel acidan desteklenebilir.
Bir ‘sosyal sorumluluk’ anlayisinin tiim
psikiyatri arastirmalaria rengini
vermesi beklenebilir. Bunun i¢in bu
basibozuklugun, ‘yayimn olsun da
¢amurdan olsun’ zihniyetinin
degismesi gerekir. Elbette merkezi
kontrol, insanlarin sorumluluklaria
sahip citkmadiklar: bir yerde ige
yaramaz. Oncelikli sorun, bir bilim
ahlakini 6nce kendi igimizde
yerlestirmemizdir.

Sair T.S. Eliot, bir ytizyil 6nce soyle
sormustu : ‘Enformasyonun iginde
kaybolan bilgi nerede? Nerede bilginin

Devami sayfa 12'de
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kaynaklandig1 sorusu halen tam
olarak cevaplanmis degil. Esitsizlik
sorunu giderek derinlesiyor. Saglikta
esitsizlikler, koken aldig1 toplumsal
esitsizlikler konusu bir ¢ok tilkede
bilimsel arastirmalarin konusu
olabilmekle birlikte, tilkemizdeki
arastirmalar i¢in-buna ruh saghgi
alan1 dahil-ayni seyi soylemek pek
olanakl degil.

Bilimsel ve teknolojik gelismenin
tiim insanlarin yasamina dogrudan
pozitif bir bigcimde yansiyacagi
varsayimi da pek dogrulanmis
goriinmiiyor. En azindan toplumun
cogu kesimleri icin bu gegerli. Aksine
toplumsal farklilasma, gelir
dagiliminda dengesizlik, toplum
primadinin en alt ve en tist dilimleri
arasindaki agikligin daha da
biiylimesi, giderek biiyiiyen
yoksulluk, artan issizlik, temel saglk
gereksinimlerini yeterince
karsilayamama, sosyal giivencenin ve
sosyal destek sistemlerinin kaybz1,
kamusal saglik sisteminin ¢okiisiiyle
saglhigin bir insan hakki olmaktan
cikisy, saghigm ve hastaligin ticari bir
metaya doniigmesi, saghk
calisanlarimin 6zliik haklarinda
yasanan ciddi tahribatlar, koruyucu
tip kavraminin giderek zayiflamasi ve
yalnizca bireye doniik bir etkinlige
doniismesi...Giderek giidiiklesen
koruyucu ruh saghg kavrama...

Savaslar, yarattig1 tahribat,
travmalari, kayiplari ile giderek
biiyliyen ve ¢ogalan savaslar. Kuzey
Osetya’da yasanan son rehine
operasyonundan da anlasilacag gibi,
basta ¢ocuklar olmak iizere her yastan
insan yasaminin iilkelerin politik

kararhliklarinin nesnesine
doniistiiriilerek tiiketilmesi. Insana ait
her degerin yozlastig1, insanin insana
yabancilastigl, yasamin ve oliimiin
siradanlastigl, siradanlastikca
anlamsizlastig1 savaglar...

Felaketler... Dogal bir afet olarak
baslayip toplumsal ve siyasal bir
felakete dontisen yasam deneyimleri.
Teror, iskence... Cevremizi sarpa saran
bu...

Diinya bankas: kaynakli projeler
depresyonun yayginliginin
oniimiizdeki 20 yi1lda daha da
artacagini, buna bagh olarak intiharin
daha yagamsal bir soruna doniisecegini
ongoriiyorlar. Bu sonucu engellemenin
yolu olarak ilag endiistrisinin
bicimledigi bir bilimsel ortamda
koruyucu yaklasim olarak bireye
yonelik profilaktik ilag tedavilerinin
uygulanmasi gerekliligini 6ne
siiriiyorlar. Depresyon olmasa da girme
riski olan her bireyi isaret ederek..

Bu noktada giiniimiizde hiikiim
siirmekte olan siyasal sistemlerin
gelecekte kimseye mutluluk vaat
edemedikleri, soylemleriyle bilimsel
projeksiyonlarin arasindaki geliskinin
ana gergegi gormek agisindan daha
degerli bir veri kaynag oldugu fark
edilmiyor. Oysa bu verilerden
anlasilmasi gereken, insanlarin
gelecekte ruhsal bozukluklarin
magduru olmadan yasamalarmi
saglamanin ya da ruhsal hastaligin
dogal prevalansina, dogal seyrine
kavugmasini saglamanin ancak hastalik
iireten yapilarin olumsuz niteliginin
ortadan kaldirilmasi ve dontistiiriilmesi
ile olanaklr olacagidur.

Bu temelde psikiyatrinin giindemini,

oncelikli giindem maddelerini
belirleme zorunlulugu kendini
gosteriyor. Psikiyatri alaninda
calisanlar, ister bireysel, ister kurumsal,
ister meslek orgiitii perspektifinde
olsun onlar1 cevreleyen bu gercekligi
¢oziimleyerek giindemi gozden
gecirmek, belirlemek ve islemek
zorundadirlar. Aksi takdirde psikiyatri,
yasami daha iyiye ve ileriye gotiirmek,
bireyleri ve toplumlar1 6zgitir, iretken,
huzurlu ve barisik oldugu bir diinyaya
ulastirmak yoniindeki giicii ve islevini
yitirecektir.

Son s0z yerine...

“Ruh saglig1 toplumun sosyokiiltiirel,
ekonomik ve siyasal yonleriyle
kesinlikle baglantilidir. Genel olarak
ruh saghig1 diger saglik sorunlar gibi
tilkenin toplumsal ekonomik
sorunlarindan egitim ve 6gretim
diizeyinden, toplumsal giivence
kosullarindan ve siyasal yapisindan
soyutlanamaz. Bu nedenle konuya dar
bir goriisle, yalnizca ruh hastaliklar: ve
ruh hekimligi agisindan bakamayiz.
Genis anlamda ruh sagligi sorunu ruh
hekimlerin ve ruhbilimcilerin,
hekimlerin tekelinde olamaz” (Orhan
Oztiirk, 1987).

“Bir dizi ¢dzlimii gii¢ sorun, ruh
sagligi ile ugrasanlarin oldugu kadar
genis toplu kesimlerinin de ilgi
odagindadir. Yalnizca psikiyatri
disiplininin smirlarmna
hapsedilmeyecek niteliktedir. Bu
sorunlara dogru yaklagim insan
gevresiyle bir biitiin olarak
degerlendirmek ve ruhsal
bozukluklarm toplumsal yanin
bilmekle yapilabilir” (Levent Kiiey ve
ark. 1987). m

NASIL BiR PSIKiYATRi ARASTIRMASI?

icinde kaybolan hikmet?” Bir yonii
olmayan bilim, belirli ahlaki ve
toplumsal kistaslar1 olmayan bir
bilim; insanliga enformasyon ¢opligii
sunar, onun igine gizlenmis bilgiyi

samanlikta bir igne arar gibi arar, fakat
bulamazsiniz. Ulkemizin zaten kit olan
kaynaklarini, liizumsuz ve topluma
geri donmeyen bir enformasyon
¢opliigii icin harcamak yerine, iginde

bilgeligi de saklayan bir bilgiye
dontstiirmek daha makul olmaz mi1? ®



PSiKiYATRI NOTLARI

Dog¢. DR. ALi SAFFET GONUL

sikiyatride en ¢ok iizerinde
P durulan konulardan bir tanesi

insanlar arasi iligskidir. Anne-cocuk
iliskisi en cok ilgi ceken, psikanalitik ve
psikososyal agidan en ¢ok arastinlan
iliski olmustur. Islevsel Magnetik
Rezonans Goriintiileme (fMRI)
teknolojisindeki ilerlemeler anne ve
cocuk arasindaki iliskinin beyin
izdiistimiinii inceleme konusunda 6nemli
sanslar tanimaktadir. fMRI, verilen
uyanlarin yol a¢tigi hemoglobin-
deoksihemoglobin oranlarindaki
degisimleri kullanarak aktive veya
deaktive olan beyin bélgelerini
saptamamizda bize yardimcr olmaktadir.

Amerika Birlesik Devletlerindeki Ulusal
Alal Saglhig Enstitiistinden Dr. Ellen
Leibenluft ve ekibi 10 saglikli kadin
denekte fMRI kullanarak anne-cocuk
iliskisini arastirmislardir (1). Bu
calismada deneklere kendi cocuklarnnin,
tamidiklan ve tanmimadiklan ¢ocuklarnn ve
tammadiklan erigkinlerin resimleri
gosterilmistir. Kendi ¢ocuklarinin
resimlerini géren annelerin beyinlerinde
diger sosyal iliskilere yol acan
uyaranlann (tamdiklan ve tanimadiklan
cocuklarin ve tanmimadiklan eriskinlerin
resimleri) neden oldugundan ¢ok daha
farklr bir uyarilma modeli geligmistir.
Duygusal tepkiler ile yakin iliski i¢cinde
olan amigdala ve insulada giiclii bir
sekilde aktivasyon izlenirken, 6n
parasingulat korteks, arka singulat ve
list temporal kortekslerde oksijen
tiiketiminde belirgin artis gozlenmistir.
Episodik bellek ile iliskili frontal korteks
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Anneler ve cocuklari

aktivasyon gosteren diger bir beyin
bolgesidir.

Bir igde biiyiikliigiinde olan amigdalanin
genellikle tehdit yaratan durumlarda
aktive oldugu bilinmektedir. Ancak,
amigdala aynm zamanda giiclii duygusal
tepkilere yol acan ve beraberinde
uyamklik yaratan giilen bir yiiz, bir
oyunun kazanilma ani veya olumlu sozler
duyma gibi pozitif durumlarda da
uyarilmaktadir. Insula ise genellikle 6fke
ve tiksinme hissi ile beraber amlan bir
bélgedir. Aym bdlge tehdit durumunda
amigdala ile beraber uyanlmishik halini
kontrol etmektedir. Duygularnn ¢ok yogun
olarak yasandig1 bir durum olan asik olma
halinde ise (normal arkadaslik ile
karsilastinldiginda) amigdala
aktivasyonundan cok insulada belirgin
islev artis1 izlenmektedir (2). Dr.
Leibenluft yukandaki bilgiler 1s1g1nda
cocuklarinin resimleri ile karsilasan
annelerde izlenen amigdala ve insuladaki
islev artisinin yogun baglanma ve
korumaya yonelik uyamklik ile iliskili
oldugunu ileri siirmektedir.

Dr. Leibenluft'un dikkat cektigi diger bir
nokta ise “zihin teorisi” sirasinda aktive
olan alanlann, cocuklannin resimlerini
goren annelerde islevselliklerini arttinyor
olmalandir. “Zihin teorisi”, kisinin
karsisindaki insanmin duygu ve
diisiincelerini anlama, yapacags
davranmislan tahmin edebilme becerisi
olarak tanimlanabilir (3). Bu konu
lizerinde yapilan arastirmalar 6n
parasingulat ve ist temporal kortekslerin

bu beceriden sorumlu oldugunu
gostermektedir. Empati siireci icinde
insula da bu alanlara eklenmektedir.
Sonug olarak anne-cocuk iliskisinde
annelerin cocuklarninm anlamasi igin
gerekli olan beyin bdlgelerinin belirgin
diizeyde aktive oldugunu gormekteyiz.
Karsimiza ¢ikan bu durumun giiclii
anne-cocuk baginin bir nedeni mi
yoksa bir sonucu mu oldugu ise
bilinmemektedir.

Islevselliginde artis bulunan alanlarda,
taninan ve taninmayan cocuklarin
resimleri ile karsilagilmas1 durumunda
aktivasyon daha diisiik olarak da olsa
tespit edilmektedir; taninmayan
eriskinlerde ise bu alanlarin
islevsellikleri izlenmemektedir. Bu son
bulgu da dikkate alindiginda cocuk ve
bebek yiizleri annelerde empati
becerisinde, baglanma ve korumaya
yonelik uyaniklikta artisa yol
acmaktadir ki bu durumda bebek-
cocuk yiizlerinin ontogenetik olarak
annelik diirtiilerini artirdigin ileri
siirmek yanlis olmayacaktir. En
belirgin artis ise kisilerin kendi
cocuklarinin resimlerine baktiklarinda
goriilmektedir.

Babalarnn cocuklan ile iliskisinde
durum ise... Simdilik o konuyu
arastiran pek kimse yok!
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Tiirkiye Psikiyatri Dernegi
Izmir Subesi Asistan
Komisyonu Galisma Raporu

irkiye Psikiyatri Dernegi Asistan Galisma

Birimi toplantilarinda; Asistan Galigma
Biriminin daha etkin calisabilmesi amaciyla TPD
Subelerinde asistan komisyonlarinin
olusturulmasi planlanmisti. Bu amagla Tiirkiye
Psikiyatri Dernegi izmir Subesinin 18.2.2004
tarihinde yapilan yonetim kurulu toplantisinda
Izmir Subesine bagh olarak calisacak Asistan
Komisyonu kurulmasina karar verilmigtir.
Asistan Komisyonu; TPD izmir Subesine bagli
olan izmir, Denizli, Aydin illerindeki egitim
hastanelerinde psikiyatri asistanlarinin
érgiitlenmesini, iletisiminin artiriimasini, egitim
ve Ozlilk haklari konularinda birlikte
calisabilmesini amaglamaktadir.

TPD izmir Subesi asistan komisyonu ilk
toplantisini 3.4.2004 tarihinde Aydin, Manisa ve
izmirdeki egitim hastanelerinde calisan 8
psikiyatri asistaninin katimi ile
gerceklestirmigtir. Bu toplantida TPD Manisa
Subesine (iye olan psikiyatri asistanlarinin da
izmir Sube’ye bagh asistan komisyonu ile
birlikte galismasi kararlastirildi. Psikiyatri
asistanlari arasinda iletisim artirilmasi ve
orgatlenmenin genisletiimesinin gerekliligi
kararina varildi. Ozellikle Ege Bélgesindeki
psikiyatri asistanlarinin ihtiyag duyduklari
alanda egitim calismalari planlamasi
kararlagtirldi.

TPD izmir Subesi Asistan Komisyonu ikinci
toplantisi 8.6.2004 tarihinde izmir'deki egitim
hastanelerinde galisan 10 psikiyatri asistaninin
katimu ile gergeklestirildi. Asistan
Komisyonumuza yeni katilan psikiyatri
asistanlarina siirecle ilgili bilgi paylagimi yapildi
ve her yiIl uzmanlik egitimine yeni baglayan
psikiyatri asistanlari ile tanigma amaciyla
toplanti diizenlenmesi kararlastirildi. Daha
sonra 40. Ulusal Psikiyatri Kongresinde
sunulmak (zere planlanan; Trkiye'de psikiyatri
egitimi veren kurumlarin alt yapisinin
belirlenmesini ve psikiyatri asistanlarinin
egitimlerinden memnuniyetlerini
degerlendirmeyi amaglayan anket galismasina
yonelik gdrev paylasimi yapildi. Ozellikle
psikiyatri asistanlari olarak ihtiyag duydugumuz
konularda bir araya gelerek serbest tartisma
ortamlar yaratiimasi kararlastirldi.

Ayrica 40. Ulusal Psikiyatri Kongresi oncesinde
Ege Bolgesi anket sonuglarinin
degerlendirilmesi, egitim calismalari ve
etkinliklerin planlanmasi amaciyla Ggiinci kez
toplanmasina karar verilmistir.

Asistan Dr. Halis Ulas
DEUTF Psikiyatri AD

TPD Ankara Subesi Asistan Komisyonu Faaliyet Raporu

A nkara Psikiyatri asistanlari TPD Asistan Galigma Biriminin (AGB) 8. Bahar Sempozyumu’nda
yaptigi toplantidan c¢ikan kararlar ve anket ¢calismasinin gergeklestirilmesi igin Ankara’da bir dizi
toplanti gerceklestirdiler. TPD bagkani Dr. Haluk Ozbay, Dr. Ceren Goker ve Dr. Hamid Boztas'in
Ankara’ da e§itim almakta olan 20 ye yakin psikiyatri asistaniyla birlikte asistan ¢alisma biriminin
ontimiizdeki donem calisma bigimi ve ilkelerini degerlendirdikleri ilk bulugsmayi 3 toplanti daha izledi.
Toplantilarda Ankara’daki egitim hastanelerinin genel sorunlari, asistanlar arasindaki iletisimin
gliclendirilme bigimleri ve her egitim hastanesinde isyerine dayanan bir asistan yapilanmasinin nasil
olusturulacag tartisildi.Bu amagla her egitim hastanesinden birer baglanti kisisi belirlendi.Anketler
hastanelere dagitildi ve toplanan veriler AGB Ankara temsilcisi Dr. Goker ve Dr. Boztas tarafindan
bilgisayar ortamina aktarildi.

Bu siirecte Ankara bdlgesi asistanlarinin iletisimi igin Dr. Koray Basar tarafindan elektronik ortamda
iletisim grubu olusturuldu. Eskisehir ve Kayseri'deki asistan arkadaslara ulasilip, anket ¢alismasi
Eskisehir'de de gergeklestirildi. Ankara Subesi asistan komisyonu olarak dniimiizdeki siirecte
asistanlarin yasal haklari, sorumluluklari ve egitim konularinda yapilabilecek toplanti ve galigmalari
planlamaya basladik.

Dr Hamid Boztas
Ankara Univ. Tip Fak. Psikiyatri AD

TPD istanbul Subesi Asistan Komisyonu Faaliyet Raporu

iirkiye Psikiyatri Dernegi istanbul Subesi Asistan Galisma Birimi Nisan 2004’de TPD istanbul

Subesinin Sislideki Merkezinde ilk toplantisini yapti. Yapilan toplantiya istanbul’daki {iniversite ve
devlet hastanelerinden asistanlar katildi. Bu toplantida Bahar Sempozyumu’nda yapilacak olan
asistan galisma birimi toplantisi ile ilgili sube asistan biriminin gérisleri olusturuldu. Bahar
Sempozyumu’ndan sonra yapilan toplantilarda AGB Memnuniyet anketi ile ilgili olarak sube galisma
komisyonu calismalarina basladi ve bu anketi istanbul’daki tiim psikiyatri asistanlarina ulastirmaya
calisti. Asistan Galigma Birimi ayrica 2005°te EFPT’ ye ev sahipligi yapacagi igin hazirlik komitesi
olarak bu sene Cambridge’de yapilan EFPT toplantisina katilarak EFPT organizasyonu hakkinda bilgi
sahibi olarak 2005 igin galigmalarina bagladi. Halen AGB istanbul Sube Komisyonu istanbul’daki
{iniversite ve birgok devlet hastanesinde temsilcileri ile tiim istanbul’daki Psikiyatri asistanlarina
ulagmaya galismaktadir.

TPD Gaziantep Subesi Asistan Komisyonu Faaliyet Raporu

PD Gaziantep Subesi, TPD ‘ne katilan son subelerden birisi olup Ocak 2004 tarihinde kurulusg

islemlerini tamamlamistir. Subeye baglh Gaziantep, Sanlurfa, Kahramanmaras illerindeki
asistanlarin katihmiyla Nisan 2004’de, (niversitelerdeki psikiyatri asistanlari arasinda faaliyet
birlikteliginin saglanmasi amaciyla asistan komisyonu olusturuldu. Komisyonumuz, ilk etkinlik
olarak 13. APG de toplantiya katilan tiim asistanlara yemekli bir toplanti diizenledi. Daha sonraki
komisyon toplantilarinda asistan galisma biriminin giincel ¢alismalarinda neler yapilabilecegi
tartisildl. Gaziantep Subesi yonetim kurulunda, asistan komisyonundan Dr. Mehmet Yumru yer aldi.
Komisyonun toplantilarindan ve mevcut anket ¢alismasinin verilerinden yola gikarak bolgedeki
asistanlarin ileriye yonelik planlar su sekilde 6zetlenebilir.

1. Subeye bagh asistanlarin disinda bélgedeki asistanlarin da katilimi ile mesleki dayanigmayi
artirmak ve bu gercevede asistan galisma birimine yeni tiyeler kazandirmak

2. Bodlgedeki psikiyatri asistanlarinin siirekli egitimi ile ilgili etkinlikler diizenlemek

3. Ulusal ve uluslararasi diizeydeki organizasyonlarda bélgedeki psikiyatri asistanlarinin sorumluluk
ve etkinliklerini arttirmak

Bu amaglar dogrultusunda ilk olarak éniimiizdeki aylarda bolge asistanlarina yonelik egitim
toplantilari yapilmasi planlaniyor.

Dr. Aysun Kirnik
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PSIKIYATRI ASISTANLARI ISTANBUL 2005 TOPLANTISINDA
NELERI KONUSACAK?

DR. DEFNE ERASLAN

TPD Asistan Calisma Birimi Koordinatorii

EFPT Dénem Bagkani

yazinin Avrupa Psikiyatri

Asistanlari Birligi (EFPT) disinda
bir konuda olmasini ¢ok istedim. Daha
once bir biiltende bizim iiyelik ve
bagkanliga giden yolumuzla ilgili bir
yaz1 okumustunuz, ben de tekrarlari
sikict bulurum hep. Once tiim

B ir gergegi itiraf etmeliyim: Bu

Avrupa’daki asistan egitim sistemlerini
karsilastiran bir taslak hazirladim,
sonra UEMS, calisma kosullar gibi
konular geldi aklima. Ama sonra
EFPT'nin ilgi alanlarinin bunlardan tek
biri ile sinirli olmadigimi ve bu
Biiltenin, gelecek yil Istanbul’da
yapilacak forum oncesinde bilgilenmek
igin iyi bir firsat oldugunu fark ettim.
Sonugc asagida: Tekrardan miimkiin
oldugunca kagarak, size “yine yeni
yeniden” EFPT gilindemi.

EFPT, 17 Avrupa tilkesinin psikiyatri
asistan derneklerinin olusturdugu 11
yasinda bir olusum. Temel amaclari,
asistanlarin tiim Avrupa’daki
psikiyatri egitiminin gesitliligini
tanimasi, egitimin hem ulusal hem de
Avrupa diizeyinde gelistirilmesi igin
uygun yollarin bulunmasi ve yerel ve
uluslararas1 asistan derneklerinin
kurulusunun desteklenmesi. EFPT
delegeleri, her sene bir forum’da bir
araya geliyor, kendi tilkelerinde son bir
yil iginde asistanlarla ilgili olan
gelismeler konusunda fikir
aligverisinde bulunuyorlar, ilgi gereken
alanlar: belirleyip, calisma gruplarinda
tartisarak EFPT bildirgesine ekliyorlar.

Bildirge yaymlamakla sorunlar
¢oziilmiyor tabi. EFPT bagkanlar1
Avrupa’da psikiyatri egitiminin
diizenlenmesiyle ilgili bir {ist olusum
olan Avrupa Tip Uzmanlar Birligi
(UEMS/ATUBY'in psikiyatri ve ¢ocuk

ve ergen psikiyatrisi boliimlerinin
yeterlilik kurullar1 toplantilarina
katilip, bildirgelerdeki goriislerin
hayata gecirilmesini sagliyorlar. Oy
hakkinin hentiz alinacak olmasima
ragmen, psikoterapi egitimi, calisma
saatlerinin diizenlenmesi gibi konular
basta olmak tizere EFPT goriislerinin
UEMS kararlari tizerinde ne kadar
etkili oldugunu gormek sasirtici!

EFPT bagkan iiye iilkelerin oylari ile
her y1l degisiyor ve iki y1l sonraki
forumu kendi iilkesinde diizenliyor. Su
anda donem baskaninin Tiirkiye
oldugunu ve gelecek sene EFPT
tiyelerini tilkemizde agirlayacagimizi
tekrar hatirlatmakta fayda var. Bir
sonraki bagkan ise Letonya olacak.

EFPT calisma bi¢cimi hakkinda kabaca
bilgi verdikten sonra, Haziran 2004'te
Cambridge’de yapilan forumda 6ne
cikan ve oniimiizdeki yil da tartismasi
devam edecek olan konular1 gozden
gecirmek uygun olacak. Son yillarda
EFPT'nin en 6nemsedigi konulardan
birisi, su siralar bizim Asistan Calisma
Birimimizin de giindeminde olan
asistanlarin egitim, calisma ve
memnuniyet durumlarinin
belirlenecegi bir anketi Avrupa ¢apinda
uygulamak. Su anda sorular yazilmig
durumda ve dagitim ile ilgili sorunlar
¢ozildiikten sonra, sonuglari
oniimuizdeki senelerde gorebilecegiz.

EFPT Avrupa tilkeleri arasinda asistan
degisimini de ¢ok dnemsiyor. Bu
amagcla, Avrupa capinda rotasyoner
kabul etmek isteyen kurumlarin
bulundugu bir veri taban1 olusturup,
bunu daha sonra asistanlarla ilgili
bilgileri de igerecek sekilde
genisletmeyi planliyor. Bu arada,
uluslararasi rotasyonlarin maddi

yonden de kolaylasmasi i¢cin UEMS
diizeyinde arayis iginde.

Birligin amaclarindan birisi de tiim
iilkelerde asistan derneklerinin
yayginlasmasi ve asistan egitimi ile
ilgili konularin tiim varolan
orgiitlerde giindemde tutulmasi. Bu
ylzden, iiye olmayan iilkelere
ulasilmaya, asistanlarin katiliminin
ontindeki biirokratik sorunlar
¢oziilmeye calisiliyor. Ayrica eski ve
simdiki EFPT {tiyelerinin WPA, AEP,
UEMS gibi kuruluslari
toplantilarinda aktif olarak calismasi
destekleniyor.

Asistanlarin sadece orgiitlenme,
calisma kosullar1 ve egitim degil,
ortak arastirmalar, psikiyatri etigi
gibi konularda da isbirligi yapmalar1
destekleniyor.

EFPT forumlar disinda, en ¢ok
internet araciligryla haberlesiyor.
Giindemdeki konulardan birisi de su
ana kadar ¢ok yetersiz olan web
sitesinin etkinlestirilmesi. Bizim
EFPT’deki 1srarimizla soruna bir
Tiirk sirketin el atmasi saglandiktan
sonra, sitenin kalitesi artti;, devami da
en kisa zamanda gelecek. Bu iilkeden
ne kadar iyi isler ¢iktigini web
sitesinden sonra kongrede de
gostermeyi planliyoruz.

Gelecek sene diizenlenecek
toplantida hedefimiz, her sene
yapilan akademik programi Tiirk
psikiyatrisi hakkinda bilgi verecek
zengin bir sekilde sunduktan sonra,
saydigimiz konulardaki tartismalar:
daha da ileriye gotiirmek. Miimkiin
olan en verimli tartisma zeminini
saglayarak, 2005 yilindaki toplantinin
hem EFPT’nin etkinligini daha
genisletecek bir doniim noktasi, hem
de sonraki forumlarin gitasini
ylikseltecek kalitede bir organizasyon
olmasini istiyoruz. m
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BirR KiTAP TANITIMI

Temel Yonleriyle Psikiyatride Etik

DR. ToLGA D. BiNBAY

Arag Gor., Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Psikiyatri AD

enel olarak tip biliminde son on yil
G icinde etik merkezli tartismalarin

yogun olarak yasandig1 ve tibbi
etige dair calismalanin da bu tartismalarla
birlikte giderek arttigi biliniyor. Ozellikle
yeni tedavi secenekleri, teknolojik
olanaklar kullamima girdikce etik
sorunlarn dnemi siirekli olarak yeniden ve
yeniden belirtiliyor.

Ancak bir yandan da belirtmek gerekiyor ki
bir tek tipta dedil hemen hemen her
alanda etige yonelik asin bir gondermenin
varlig1 da aslinda dikkat cekiyor. Ornegin
medya tartisilirken etik araya sokuluyor,
bankacilik denince etik olmazsa olmaz
oluyor, isletmelerde etik bastaci ediliyor
vs. Etik biraz da her alandaki aksamalann,
celiskilerin ya da yozlasmanin panzehiri,
sihirli degnegi olarak 6ne ¢ikarilyor.

Etigin tekrar ve tekrar glindeme
girmesinde herkes icin itici giicii olusturan
da ortaya ¢ikan yeni olanaklar ile
derinlesen/kalicilasan eski basliklarin
birbirini dislamasi, gelisim dogrultularinin
birbirine ters/zit olmasinda yatiyor.
Ornegin tip icinde diisiinecek olursak, son
otuz yilda agirlikl olarak tedavi edici
olmak iizere bir ¢ok yeni tibbi olanak
insanligin kullanimina girmistir ama diger
yandan da insanlann cok biyiik bir
kisminin bu yeni olanaklara ulasimi zorlu
bir baslik olmaktan ¢ikmamistir, aksine
ulasmanin zorluk derecesi artmistir. Diger
yandan yeni olanaklar sirketlerin karlilik
arayisiyla paralel olarak tedavi edici
karakter tasirken saghgin gelistirilmesinde
daha onemli olan koruyucu basliklardaki
gelismeler cok kisith olmustur. Yeni tedavi
olanaklan gelistirilirken bu olanaklarn
anlamina, anlambiliina dair sorular
cogalmistir. Ayrica yeni tibbi olanaklarn
maliyeti de toplumlann yoksullagmasiyla
z1it yonde gelismistir; tedavi maliyetleri
artarken yoksulluk derinlesmistir. Boyle bir

tablonun icinde etik, hem ortaya ¢ikan
olanaklarla derinlesen, yayginlasan
celiskiler arasindaki iliskiyi 6rtmek icin
kullambiyor ve teknik bir diizenleme
pratigine indirgeniyor hem de aslinda asin
bir gonderme sonucunda siyasal ¢ziim
ihtiyacinin yerine konuyor. Sonugta
giiniimiiziin egemen etik anlayis1 istedigi
kadar muhalif/elestirel olsun, varolan
egemen diisiince yapilanmasinin bir
parcasi olarak ister istemez hep ayni yere
cikiyor.

Diger yandan psikiyatri uygulamalarinin,
etik tartismalanndan psikiyatrinin ayn bir
bilim dal olarak ortaya ¢iktigr daha ilk
donemlerinden itibaren yalitik olmadigim
biliyoruz. Damgalanma, hekim-hasta
iliskisi, gizlilik, normal tanim1, hastanin
nizas1 vb. konular hep etik merkezli
tartismalan gerektirdi.

Ancak giiniimiizde etigin psikiyatride
yiiksek sesle tartisilmasini saglayan bir
diger etmenin de psikiyatrik uygulamalann
genislemesi, yayginlasmasi ve ge¢mise
gore dedisim yasamasi oldugu sdylenebilir.
Giiniimiiziin teknolojik olanaklan psikiyatri
uygulamalarinin oniinii acarken diger
yandan da giiniimiiz toplumunun ihtiyag
duydugu (ya da ihtiyag¢ duydugu
farzedilen, dyle sunulan) psikiyatri pratigi
daha genis bir alana yayilmak zorunda
kaliyor. Depresyon, panik bozuklugu,
travma sonrasi stres bozuklugu, dikkat
eksikligi hiperaktivite bozuklugu ve hatta
kronik yorgunluk sendromu, premenstriiel
sendrom vb. durumlann aldig1 tam oranlan
bir bigimde yiikseliyor. Ayrica gitgide
yalnizlasan sehir insaninin sorunlann
¢ozecek birisine olan ihtiyaci psikiyatri
lizerinden giderilmeye calisiliyor.

Tabii ki bu gelismenin diger ucunda da
ila¢ alanindaki gelismeler duruyor.
Ilaclann kullanimi ve daha da fazla
kullanim, etik sorunlarin dniinil agiyor.

Temel Yénleriyle
_ ___fsfki]in_trfde Etik

SEMIH SEMIN - SAHBAL ARAS

Yani bir anlamda giiniimiiz psikiyatri
uygulamasinin sorunlan, etik merkezli
tartismalara yeni basliklar ekledigi kadar
geleneksel psikiyatrik etik basliklarin1 da
yeniden tartisilir hale getiriyor.

Dokuz Eyliil Universitesi'nden Doc. Dr.
Semih Semin (Tibbi Etik) ile Yrd. Dog. Dr.
Sahbal Aras (Cocuk ve Ergen Psikiyatrisi)
bu tartismalan genis olciide ele alan
"Temel Yonleriyle Psikiyatride Etik" isimli
kitaplannin kaygisim soyle agikliyorlar:
"Psikiyatri pratigi hekim hasta
iliskilerinden bilimsel arastirmalara, istem
dis1 uygulamalardan damgalanmaya, yanit
arayan bir cok etik sorunu her giin farkl
bicimlerde karsimiza ¢ikmaktadir. Bu
sorunlarn ¢oziimiine yonelik olarak dogru
ve yanlisin, iyi ve kotiiniin aynminda
etigin yol gostericiligine olan gereksinim
biiyiiktiir. Etik kavramlara yonelik genel bir
degderlendirme ile birlikte, psikiyatri
oOzelindeki etik konularnn ortak bir
duyarliligr ve elestirel bir bakis1 arttirma
yoniinde de alinmasi bu kitabin temel
cizgisidir."

Kitap, toplumsal celiskileri merkeze alan
biitlinciil yaklasim titizligiyle tekil
sorunlara (gizlilik, sir saklama,
aydinlatilmis onam, istem dis1 girisimler)
dair ayrintili kavrayis1, yontemsel olarak
birarada ele almas1 sayesinde etige dair
yukanda gercevesi ¢izilmeye calisilan neo-
liberal ya da postmodern tuzaklara




diismemeyi basarmis. Kitabin yontemsel
ozelligi ve titizligi, yazarlann c¢ok fazla
sorun yasanan tanmimlama, ilag
arastirmalan, hekim-ilag sirketi iliskileri
gibi basliklarda daha genis bir bakis
acisin yakalayabilmesini de saglamis.
Psikiyatri uygulamalanna dair etigin
dogrudan soz sahibi oldugu her giindelik
sorunda, sorunun toplumsal ve tarihsel
biitiinliigiine isaret eden yoniin alt
cizilmis ve boylece etigin, sorunlarn
kokenine dair bir kansiklik yaratmasinin
da oniine gecilmis. Ozellikle psikiyatrinin
son yillarda c¢ok fazla sikint1 ¢ektigi ilag,
ilag arastirmalan, bilimsel calismalar
konusunda yazarlar yontemin biitiinligi
sayesinde dengeci bir yaklasimdan ¢ok,
varolan uygulamalarin olumlu ve olumsuz
yanlanm gosterebilmisler. Ilac kullamimina
dair akildis1 ya da piyasa giiclerinin
yonlendirdigi yaklasimlan ortaya
koyduklan kadar ilaglarin psikiyatri
hastalarna sundugu tedavi olanaklarina ya
da bilimsel calismalarin heyecan uyandiran
verilerine de yer vermisler.

Yazarlarin konuya verdikleri 6nem,
olusturduklan yontemsel titizlik kadar
kaynakca kisminda da goriilebiliyor:
Kitabin ortaya ¢ikis1 sirasinda yazarlar
yaklasik olarak bes bine yakin kaynagn
taramislar ve cesitli kitaplardan,
makalelerden, gazete haberlerinden,
internet sayfalarindan olusan 740 tanesini
de dogrudan kullanmislar. Aynca
Tiirkiye'de psikiyatriye ait tiim yasal
diizenlemeleri, TTB'nin konuyla ilgili
Onerilerilerini ve etik konusunda varolan
baz1 uluslararas1 basvuru kaynaklanni da
kitabin sonuna eklemisler. Ayrica kitapta
damgalanma, mesleki yeterlik, sinirlar-sinir
ihlalleri, gizlilik, aydinlatilmis onam, tibbi
girisim gibi konulara dair biitiinliikli bir
cerceve sunuluyor. Boylece kitap,
psikiyatri etigine dair bir basvuru kaynagn
olma ozelligini de kendiliginden kazanmis.

Temel Yénleriyle Psikiyatride Etik, Semih Semin
ve Sahbal Aras,

Dokuz Eyliil Yayinlan, 1. baski, Izmir,

Nisan 2004

ASISTANLAR CALISIYOR...ASISTANLAR CALISIYOR...

TURK
PSIKiYATRI
ASISTANLARI
CAMBRIDGE
CIKARTMASI

Komisyonumuzun baskani

Murat, Cambridge’deki EFPT
toplantisia katilip katilamayacagimi
sordugunda, heyecanimi
gizleyemedim. Bu seyahatte 10 kisi
hep beraber Londra varoglarinda ve
harika bir Universite sehri olan
Cambridge’de defalarca
kaybolacagimizi, ama hep yolumuzu
bulacagimizi bilseydim, daha ¢ok
heyecanlanabilirdim.

Cambridge’e vardigimizda Tiirk
ekibinin sayisi Izmir'den 2 ve
Istanbul’dan 2 kiginin daha katilimiyla
14’e cikti. Boylece, toplantida her
gittigimiz yerde fark edilme ve her
tilke delegesinin yanina bir Tiirk
asistan diistirerek, tilke tanitimina
yakin markajla katkida bulunma
sansimiz oldu.

Akademik giin olarak belirlenmig
olan ilk ¢alisma gliniinde,
Addenbrooks Hastanesi seminer
salonunda, kendi alanlarinda 6nemli
isimlerden seminerler dinledik. Bircok
tilkeden 250 kadar katilimci, hararetli
bir sekilde onlerindeki bloknotlar:
dolduruyordu. Oysa, bizler
anlatilanlarin goguna asina
oldugumuzdan parmaklarimiza
germe-gevseme egzersizleri
yaptirtyorduk ki, bu, tilkemizde
aldigimiz egitimin diizeyi agisindan
limit vericiydi. Ancak, daha sonra
gezdigimiz Psikiyatri kliniklerinin
imkanlarmni kendi tilkemizdekilerle
karsilastirdigimizda, sikintidan derin
ve yavas nefes alip verme seklindeki
solunum egzersizleri yapmak zorunda
kaldik.

2. ve 3. giinlerimiz Jesus College’da

T PD Istanbul Subesi Asistan

gecti. Bu iki giin, buraya calismaya
gelmis oldugumuz gergegini ac1 bir
bigimde yiiziime vurdu. Oncelikle her
iilkeyi temsilen bir delege sene
boyunca yaptiklar1 calismalarla ilgili
raporlarini sundu. EFPT toplantisinda
diger tilkelere rezil olmamak adina
asistanlarin sene icinde calismak
zorunda kalmasi, insanlik ve asistanlik
adma mutluluk verici. EFPT delegesi
olunca, oylamalarda segilirseniz
UEMS, WPA Young Psychiatrists
Council gibi organizasyonlarin
toplantilarina EFPT"yi temsilen
katilabiliyormugsunuz. Bu toplantilara
katilanlar da raporlarinin sunduktan
sonra, biz Cambridge sehir turu
beklerken tam hizla calisma
gruplarina gegildi. EFPT tiim
Avrupa’da ciddiye alian bir
organizasyon oldugu icin, calisma
gruplarindan cikacak kararlarin
yaptirimu olabiliyor. 14 kisi olunca, her
calisma grubuna en az bir Tiirk’iin
diismesi ¢ok kolay oldu. Boylece,insan
haklarindan, asistan degisim
programlarina kadar her konuda s6z
hakkina sahip olduk.

Sosyal programlarda ise basta giiney
Avrupa’lilarla girdigimiz bol
kahkahali sohbetler, kisa zamanda
kuzey Avrupa’lilar1 da 1sindirmamizla
daha genis kapsama ulasti. Baskanimiz
Defne’nin Tiirkiye tanitim
videosundan sonra, 2005’te Istanbul’da
yapilacak toplantiy1 bekleyemeden
simdiden tilkemize gelen dostlarimiz
oldu bile.

Avrupa ile tanisarak , kafamizda
iilkemizde yapabileceklerimizle ilgili
yeni fikirler ve heyecanla dolarak
ulkemize dondiik. Dontiste
bavullarimi tasimama yardim eden
arkadaslarimin, Londra sokaklarinda
kalan son poundlarimi kahve keyfi igin
benimle paylastiklar: gibi, bir giin
asistan arkadaslarimizdan herhangi
birinin sorunu oldugu zaman onunla
dayanigsma yapabileceklerini bilmek
asistan kisiye gii¢ veriyor. m

Dr. Baris Onen Unsalver

Istanbul Universitesi Capa Tip Fakiiltesi
Psikiyatri AD




18

TURKIYE PSiKiYATRIi DERNEGI

BULTEN:I

BiLIMSEL CALISMA
BiRIMLERINE KATILIMLAR
ARTIYOR

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi'nin goniillii
iiyelerinin katilimi ile olusturdugu Bilimsel
Calisma Birimleri, 1. Bahar Sempozyumu-
nun yapildigr 23-26 Nisan 1997 tarihinden
bu yana ¢alismalarini stirdiirmektedirler.

Bozukluklar, Sagaltimlar, Alt/yan uz-
manlik alanlar1 ve Ozel calisma alanlar: ana
basliklar1 altinda toplanan 50’ye yakin Bi-
limsel Calisma Birimi her yil Bahar Sem-
pozyumu ve Ulusal Kongrede yaptiklar:
diizenli toplantilar disinda yil boyunca da
cesitli etkinliklerde bulunmaktadirlar.

BC birimlerinden bazilarinin hepimizce
yakindan izlenen verimli calismalar iiret-
mesine karsilik, diger bazi birimler bugiine
kadar istenen diizeyde katilim ve etkinlik
gosterememistir. Bu durumun; ilgi azlig;,
program yogunlugu gibi degisik nedenleri
bulunmaktadir. Bazi birimler; baslangigtan
bu yana en ok birkag iiyenin katilimini
saglamalarina ragmen, hem ilerde olabile-
cek katilimlar ve hem de Diinya Psikiyatri
Birligi'nin ayn1 adli birimleriyle olusabile-
cek baglar diisiiniilerek etkin tutulmaya ca-
lisilmaktadir.

BC Birimlerine daha ¢ok katilim ve etkin-
lik saglamak tizere 14-18 Nisan 2004 te ya-
pilan 8. Bahar Sempozyumunda BCB top-
lantilar1 3 giin boyunca degisik saatlere
kaydirilmaya calisilmustir.

Toplantilar sirasindaki gozlemler ve son
gin BCB koordinatorleri ile yapilan toplan-
t1 sonucu ortaya ¢ikan ortak goriis, bu uy-
gulamanin bundan sonraki kongrelerde de
siirdiiriilmesi olmustur. Son Sempozyum-
da en az 15 BCB, toplantisini 10 tiyeden faz-
la bir katilimla yapabilmistir.

Ancak tiyelerimizden bazilarmin BCB ¢a-
lisma ve iiyelik esaslarini tam olarak bilme-
dikleri gozlenmektedir. BC Birimleri TPD
tarafindan belirlenen alanlarda goniilli
iiyelerin katilimi ile olusan birimlerdir.
Uyelik, toplantilara katilarak veya TPD
merkezi ile koordinatorlere bagvurarak he-
men baslayabilir.

BC Birimleri iiye listeleri ve yapi-
lan/planlanan ¢alismalar1 en kisa zamanda
koordinatorlere ve web sayfasi araciligiyla
iiyelere ulastirilacaktir. Ayrica daha iyi bir
elektronik iletisim stirecinin olusturulmasi-
na c¢alisilmaktadir.

TPD; bir kez daha tiyelerini Bilimsel Ca-
Iisma Birimlerine katilmaya ve Onerilerini
MYK'na iletmeye cagirmaktadir.

Prof. Dr. ismet Kirpinar

TPD MYK iiyesi
Bilimsel Caligma Birimleri Sekreteri
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Siniflandirma ve tanisal degerlendirme BGB . ......... Dr.
Birinci basamak hekimliginde psikiyatri BGB . ........ Dr.
Kadinve ruh saghgiBGB ........................ Dr.
Psikiyatri EGitimi BGB ... .......... ... ... ... ..., Dr.
PsikiyatritariniBGB . ... .............. ... ... .... Dr.
Psikiyatri ve felsefe BCB ........................ Dr.
insan haklari ve etik BCB ... ................ ..., Dr.
Psikiyatrik aragtirma BGB .. ..................... Dr.
Psikiyatrik epidemiyoloji BGB .. ................... Dr.
Psikiyatrik genetik BGB. . ................. ... .... Dr.
Psikiyatride psikofizyoloji ve néropsikoloji BGB . ... ... Dr.
Konsiiltasyon-liyezon psikiyatrisiBGB .............. Dr.
Dissosiyatif bozuklular ve travma BGB ... ........... Dr.
Somataform bozukluklar ve travma BGB ............ Dr.
Uyku ve bozukluklan BGB . ...................... Dr.
Yeme bozukluklan BGB .. ............ ... ... ..... Dr.
Aile terapileriBGB ............ .. ... ... ... . ... Dr.
Bireysel psikoterapiler BGB ...................... Dr.
Grup psikoterapileriBGB . .......... ... ... ..., Dr.
Psikofarmakoloji ve somatik sagaltimlar BGB ......... Dr.
Koruyucu psikiyatriBGB ........................ Dr.
Biyolojik psikiyatriBGB ... ...................... Dr.
Gelisim psikopatolojisiBGB .. .................... Dr.
Geriyatrik psikiyatriBGB . .......... ... .. ... ..... Dr.
Anksiyete bozukluklariBGB . ..................... Dr.
Duygudurum bozukluklaritBGB ................... Dr.
Sizofreni ve diger psikotik bozukluklar BGB .......... Dr.
Alkol ve madde kullanim bozukluklan BGB .. ......... Dr.
Organik mental bozukluklar BGB .................. Dr.
Kisilik bozukluklari BGB . ............. ... ....... Dr.
Cinsel bozukluklar BGB .. ....................... Dr.
AdlipsikiyatriBGB ... ....... ... .. ... .. Dr.
Psikiyatride rehabilitasyon BGB ... ................ Dr.
Sagaltim teknikleri ve sorunlariBGB ............... Dr.
Biligsel-davranisgi psikoterapiler BGB . .. ............ Dr.
Psikanalitik psikoterapiler BGB . ... ................ Dr.
Medya ve ruh saghgiBGB ....................... Dr.
Ruh saghgi hastanelerinde psikiyatriBGB .. .......... Dr.
Genel hastane psikiyatrisiBGB .. .................. Dr.
Sosyal psikiyatriBGB . ............ .. ... ... .. ... Dr.
Kiiltiirlerarasi psikiyatri BGB. ..................... Dr.
Néropsikiyatri BGB . ............ ... ... ... . ... Dr.
Gocuk ve ergen psikiyatrisiBGB . .................. Dr.
Krize miidahale ve intihar énleme BGB ... ........... Dr.
Psikiyatride insan bilimleriBGB ................... Dr.
Psikiyatride insan haklari ve etik BGB .. ............. Dr.
Psikiyatrive sanatBGB . ........................ Dr.
Psikiyatri ve inang sistemleriBGB . ................ Dr.
Psikiyatri ve felsefe BCB ........................ Dr.
AsistanBGB . ........ ... .. ... Dr.
Afet psikiyatrisiBCB . .......... ... . L Dr.
Psikiyatri ve Ekoloji BGB . ............ ... .. ..... Dr.
Psikiyatri ve Tlrkge BGB . .......... .. ... ... ..., Dr.

TPD Bilimsel Calisma Birimleri

I |
Bilimsel Galisma Birimleri Koordinatorler Listesi

Soli Sorias

Avtiil Gorapgioglu
Sahika Yiiksel
Rasit Tiikel
ismet Kirpinar
Ozgiir Karagam
Dogan Sahin
Hasan Herken
Levent Kiiey
Aylin Ulugahin
Bilgen Taneli
Gigdem Aydemir
Vedat Sar

Zeliha Tunca
Hamdullah Aydin
Ayca Giirdal
Murat Dokur
Nese Kocabasoglu
Erol Goka

Emin Onder
Burhanettin Kaya
Bilgen Taneli

Fiisun Guhadaroglu Getin

Engin Eker
Tung Alkin
Olcay Yazici
Cem Atbasoglu
Berna Ulug
Omer Aydemir
Zeynep Atbasoglu
Cem incesu
Dogan Yesilbursa
Haldun Soygiir
Seref Ozer

M. Zihni Sungur
Vehbi Keser
Levent Mete
Nejat Akyol
ibrahim Siislii
Bedriye Oncii
Medaim Yanik
Murat Rezaki
Yanki Yazgan

i. Afif Karakilig
Ferhan Dereboy
Dogan Sahin
Melike Giiney
Bilgin Saydam
Ozgiir Karagam
Defne Eraslan
Sahika Yiiksel
Adnan Ozgetin
Can Gimilli




TPD Bilimsel Calisma Birimleri

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi
“Koruyucu Ruh Sagligi Bilimsel
Calisma Birimi” aktif calismalarina

basladi

zun yillardir yalnizca

koordinatorii olan ve atil

durumda bulunan Tiirkiye
Psikiyatri Dernegi Koruyucu Ruh
Saghg Bilimsel Calisma Birimi VIII.
Bahar Sempozyumu’nda yeni {iyelerin
katilimiyla toplandi ve yeni yapisini
belirledi. Son yillarda egemen olan
biyolojik agirlikh tedavi edici
hekimlige yonelik yaklasimlarin
zemininde koruyucu ve onleyici ruh
saghig1 bakisinin ihmal edildigi ve
giderek gligstizlestigi saptamasindan
yola ¢ikan “Koruyucu Ruh Saghg:
BCB” koruyucu ruh saghig: kavramin
yeniden tanimlamak, 6ncelikli bir
glindem konusu yapmak, bu konuya
teorik ve pratik olarak aciklik
kazandirmak amacini tagimaktadar.

VIII. Bahar Sempozyumunda
gergeklestirilen ilk toplantida son
yillarda egemen olan saglik politikalar:
ve akademik alanda gozlenen
egilimlere bakildiginda koruyucu
hekimlik kavramindan uzaklagildigy,
bu kavrami benimsedigini ileri stiren
olusumlarin ¢abalarinin da somut
sonuglar getiremedigi konusunda bir
goris birligi olustu. Koruyucu Ruh
Saglig1 Birimi'nin tiyeleri, bu alandaki
eksikliklerle ilgili duyduklar:
sorumlulukla bir araya gelmisti.
Sempozyum sonrasi donemde de
calisma birimi tiyeleri bir internet
grubu olusturarak aktif iletisimi ve
bilgi alisverisini stirdiirdii.

Birim yeni yapisiyla ikinci toplantisini
24 Temmuz 2004 tarihinde Ankara’da
TPD Genel Merkezi'nde gerceklestirdi.
Bu toplantida birim, koruyucu ruh
sagligl alaninda hedefledigi alan

¢alismalarinin kuramsal altyapisini
olusturmak tizere oncelikli olarak
kavramin ¢ikis noktas1 olan toplumu ve
toplumsal dinamikleri tanimlamanin
gerekli oldugu kanisina vardi. Bu
toplantida anilan hedefin gerceklesmesi
amaciyla sosyal bilimcilerin de katildig1
bir tartisma ortaminin yaratilmasi
gerektigi sonucuna varildi. Ayrica,
koruyucu ruh sagligi kavraminin ruh
hekimleri tarafindan nasil
anlasildiginin belirlenmesine yonelik
arastirmalarin yapilmasina karar
verildi. Bu kuramsal hazirlik i¢inde
psikiyatrik epidemiyolojide aragtirma
yontemleriyle ilgili egitsel etkinliklerin
de yer almasi tasarlandi. Tiim bu
etkinliklerin oniimiizdeki bir yil
igindeki psikiyatri kongre ve
sempozyumlarina yayilarak siirecin
siirekliliginin saglanmasi gerektigi
diisiiniildii. Ikinci asamada ise,
olusturulan kuramsal birikimin alanda
smanacag1 cok-merkezli epidemiyolojik
calismalarin yapilmasi hedeflendi.

Birimin nihai hedefleri, ruh saghgi
politikalariin olusturulmasinda sz
sahibi olabilecek birikime ve prestije
sahip olmak; genel olarak soyut
ifadelerle gecen Onerileri somuta
tasimak olarak 6zetlenebilir. Birim
tiyeleri, Tiirkiye Psikiyatri Dernegi'nin
catis1 altinda galisma olanagi buldugu
igin sanshdir. Dilegimiz
etkinliklerimizin her tiirlii kaynaktan
beslenerek hedefine ulasabilmesidir.

“Koruyucu Ruh Saghgi Bilimsel Calisma
Birimi” Adina

Dr. Inci Ozgiir ilhan
Dr. Burhanettin Kaya
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I X . gtaa:iprozyumu

Bu yil Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Yillik Toplantisi IX.
Bahar Sempozyumu 13-17 Nisan 2005°de Antalya
Belek Atlantis Otel’de diizenlenecek. 2005 ayni
zamanda TPD’nin kurulugunun 10. yili. Onuncu
yilimiza layik bir Bahar Sempozyumu, her diizeyde
katilimcinin ilgisini gekebilecek bir program
diizenlemeye calisiyoruz. Bilimsel programda aramiza
yeni katilan gen¢ meslektaslarimizin egitimine katkida
bulunacak temel konularin yaninda, deneyimli
olanlarin ilgilenebilecegi giincel konularin ele
alinmasina 6zen gosteriyoruz.

Konugumuz: Dr. Kamil Ugurbil

Son birkag yildir, Bahar Sempozyumlarina yurt disinda
basarili olmug Tirk bilim adamlarini konuk konugmaci
olarak davet ediyoruz. Dr. Onur Gintiirkiin ile baslayip
gecen yil Dr. Serdar Dursun ile devam eden bu
programin bu yilki konugu Dr. Kamil Ugurbil.

Dr. Kamil Ugurbil, Minnesota Universitesi Radyoloji,
Sinirbilimleri ve Dahiliye Bolimleri’'nde Profesér olarak
gorev yapmaktadir. Radyoloji Béllimiinde McKnight
Presidential Endowed Kiirsiisi’'ne sahiptir. Ayni zamanda,
Manyetik Rezonans Arastirma Merkezi'nin yoneticisidir.
Lise 6grenimini Istanbul Robert Koleji'nde bitirdikten
sonra, New York Columbia Universitesi’nde fizikte A.B.
derecesini almig, doktorasini (Ph.D.) kimyasal fizik
alaninda tamamlamistir. 1977 — 1979 arasinda AT&T Bell
Laboratuarlar’nda galismig, 1979'da Yardimci Dogent
olarak Columbia Universitesi'nde tekrar géreve
baslamistir. 1982'den sonra Minnesota Universitesi’nde in
vivo manyetik rezonans goriintilleme ve spektroskopi
arastirmalarina baslamig, daha sonra ayni tiniversitedeki
Manyetik Rezonans Arastirma Merkezi'ni kurmustur.

. _____________________|
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Uyeleri ve
Bilimsel Calisma Birimi Koordinatdrleri!

IX. Bahar Sempozyumu i¢in onerilerinizi 15
Aralik 2004 tarihine kadar liitfen iletiniz:
baharsempozyumu@psikiyatri.org.tr

Yilbik toplantimiz tyelerimizin katki ve
katiimlan ile gii¢ kazanacak ve gelecege
uzanacaktir.
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Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Biilteni

Tiirkiye Pﬁikiyutri Dernegi adina sahibi
Haluk Ozbay

Yazi Isleri Miidiirii

Berna Ulug

Yayin Kurulu
Mustafa Sercan
Can Cimilli
Ismet Kirpinar
Sahika Yiiksel
Cem Atbasoglu

Yazisma adresi

Tunus Cad. No. 59/5

Kavaklidere, Ankara

Tel. 0-312 468 74 97
0-312 426 04 53

Tasanm ve Uygulama

bayt ltd. sti.

Tel. 0-312 431 30 62
Faks 0-312 431 36 02
E-posta: bayt@bayt.com.tr

Baski
Pozitif Matbaacilik [td. sti.
Tel. 0-312 395 21 17

28 Eyliil- 3 Ekim 2004, Ulusal Psikiyatri
Kongresi, Hotel Siirmeli Efes, Kusadasi,
Izmir. Bilimsel Sekreterlik: Ege
Universitesi Tip Fakiiltesi Psikiyatri A.D.
Bornova Izmir, e-posta:
kongre2004@med.ege.edu.tr, Kayit ve
konaklama i¢in: flaptour@flaptour.com.tr

5-7 Ekim 2004, OTIZM/Gelisimsel
Noropsikiyatri Toplantilari-II Istanbul
Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk
Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 A.B.D. Otizm
Birimi, Liitfi Kirdar Kongre ve Sergi Saray1,
Istanbul.
www.istanbulotizmsempozyumu.org
Genel koordinator:Serpil Giineysu

Art1 Organizasyon

Tel:+90 212 292 44 17/+90 212 249 93 59
Fax: +90 212 249 93 59

e-posta: arti@artiorganizasyon.com

9-13 Ekim 2004, 17th ECNP Congress.
Stockholm, Sweden.

Basvuru: Congress Holland BV, P.O. Box
302, 1000 AH Amstedam, The Netherlands

24-27 Ekim, 2004 - "XVIII World Congress
of World Association for Social Psychiatry".
Kobe, Japonya.

Organizasyon: The Japanese Society of Social
Psychiatry , Destekleyen: World Health
Organization (WHO),

e-posta: yonakane@net.nagasaki-u.ac.jp
www.congre.co.jp/18wasp

10-13 Kasim 2004, Diinya Psikiyatri Birligi
Uluslararasi Kongresi-Psikiyatride
Tedaviler. Organizasyon: Pr. Mario Maj,
Institute of Psychiatry, University of
Naples, Largo Madonna Delle Grazie, I-
80138, Italy

e-posta: majmario@tin. it
www.wpa2004florence.org

2-4 Aralik 2004, VII. Ulusal Konstiltasyon
Liyezon Psikiyatrisi (KLP) Kongresi,
Istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi,
Konsiiltasyon Liyezon Psikiyatrisi (KLP)
B.D. Topkap1 Eresin Otel, Istanbul.
www.turkklp.org

Genel koordinator:Serpil Giineysu

Art1 Organizasyon

Tel: + 90 212 292 44 17/+90 212 249 93 59
Fax: +90 212 249 93 59
e-posta:arti@artiorganizasyon.com

2-5 Aralik 2004, Ruhsal Travma Toplantilar
III: Afet Sonras1 Ruh Saghgy; Onleme,
Tedavi ve Orgiitlenme. Istanbul
Universitesi Istanbul Tip Fak. Psikiyatri AD
Psikososyal Travma Programi, Kocaeli
Universitesi Tip Fak. Psikiyatri AD Ruhsal
Travma Merkezi, Avrupa Travmatik Stres
Calismalar1 Dernegi.

e-posta: ataker@ruhsaltravmamerkezi.org
www.ruhsaltravma2004.org

TOPLANTI-KONGRE

e 12-15 Mart 2005, Diinya Psikiyatri Birligi,

Yerel Kongresi Advances in Psychiatry.
Bilimsel Sekreterya: 11,
Papadiamantopoulou Str, u528 Athen s, Tel:
+30 210 721 41 48, Fax: +30 210 724 20 32
e-posta: gnctrist@compulink.gr
Organizasyon Sekreteryal: ERA Ltd. Tel:
+30 210 363 49 44, Fax: +30 210 363 16 90
e-posta: info @era.gr

web sitesi: www.era.gr

16-15 Mart 2005, 14. World Congress of
World Association for Dynamic Psychiatry:
“Trauma-Attachment-Presonality” Krakov,
Polonya . WADP {letisim: Dr Maria
Ammen, dapberlin@aol.com www.
dapberlin.de

28 Haziran-3 Temmuz 2005, 8. Diinya
Biyolojik Psikiyatri Kongresi, Viyana,
Avusturya. Bilimsel Sekreterya: Mondial
Congress Faulmanngasse 4, A-1040 Vienna.
Tel: +43 1 58804 0, Fax: +43 1 586 91 85
e-posta:wfsbf2005@mpndial.at

web sitesi: www.wfsbp-vienna2005.com

2-6 Nisan 2005, 13. Avrupa Psikiyatri Birligi
Kongresi, Miinih, Almanya.
e-posta: aep@cpo-hanser.de

14-16 Nisan 2005, 8th ECNP Regional
Meeting, Moskova, Rusya.

Bilimsel Sekreterya: ECNP-Office

P.O. Box 85410 3508 AK Utrecht The
Netherlands

Tel: +31 30 253 85 67

Fax: +31 30 253 85 68
e-posta:secretariat@ecnp.nl

web sitesi:www.ecnp.nl

Organizasyon: Institute of Pharmalcology
RAMS Baltiyskaya Str. 8 125315 Moscow,
Russia.

Tel: +7 095 151 1881

Fax: +7 095 151 1261
e-posta:evaldman@mtu-net.ru

14-17 Nisan 2005, IX. International
Congress of Personality Disorders, Mar del
Plata, Arjantin

[letigim: Dr. Nestor Koldobsky

e-posta: Koldobsky@speedy.com.ar
WWW.apsa.org.ar



