PROF. DR. AHMET SAIT DINCCAG

1952 yilinda Ankara’da dogdu. Galatasa-
ray Lisesi'nde gordiigii orta egitiminden
sonra 1971’de girdigi Mimar Sinan Uni-
versitesi Giizel Sanatlar Akademisi Mi-
marlik Boliimi'nden 1 yil sonra ayrildi.
1972 yihinda i.0. istanbul Tip Fakiilte-
si'ne girdi. 1978 yilinda tip 6@renimini
tamamlayarak Tip Doktoru tinvanini al-
di. 197879 yillarinda Amerika Birlesik
Devletleri, Georgetown Universitesi’nde
calisti. 1980-81 yillarinda vatani gorevini
tamamladiktan sonra 1982 yilinda i.U.
istanbul Tip Fakiiltesi Genel Cerrahi
Anabilim Dal’'nda ihtisasa basladi. 1986
yilinda "Operat6r" tinvanini aldi. Mecbu-
ri hizmetini 1986-89 yillar1 arasinda
M.E.B. Validebag Ogretmenler Hastane-
si'nde operatér olarak tamamladi. 1989
yilinda 1.U. Istanbul Tip Fakiiltesi Genel
Cerrahi Anabilim Dal'nda bas asistan
olarak goreve basladi. 1993 yilinda "Ge-
nel Cerrahi Dogenti", 1999 yilinda "Pro-
fesor" tinvanin aldi. Halen Istanbul Tip
Fakiiltesi Genel Cerrahi Anabilim Da-
I'nda aktif olarak gorevini stirdiirmekte-
dir. Fakiiltenin egitimi iyilestirme cabala-
rinda "Egitim Becerileri Kurslari"nda 6g-
retim tiyeligi yaparak; egitime biiytik kat-
ki saglamaktadir. Ulusal ve uluslararasi
yayinlanmis 100’den fazla bilimsel maka-
lesi, "Gorsel ve Sozel Anamnez Teknikle-
ri" ve "Beni Anliyor musun?" baslikli ba-
silmis 2 kitabi mevcuttur. ingilizce ve
Fransizca bilen Dr. Ahmet Dingcag evli
ve 1 ¢ocuk babasidir.
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KULHr 1 Sangt

Aslinda kitab: herkesin okuyabilmesi icin
bedava olmasini isterdim. Ben bu kitabs,
etigin ne oldugunu, doktorun nasil davran-
mas1 gerektigini gosterebilmek icin yaz-
dim.

Tip fakiiltelerinde hastayla iletisim
konusunda da egitim veriliyor mu?

Bu konudaki agig1 gortince, israrlarim
sonucu universiteye de hasta-hekim iletisi-
mi hakkinda bir ders koydurdum. Bu ders
iki sene Once egitim programina alindi ve
4. simiflara bu dersi ben veriyorum.

Mevcut hasta-hekim iligkilerini nasil
buluyorsunuz?

Mevcut hasta-hekim iletisimi nereden bak-
saniz, ¢cok korkun¢ durumda. Bu durum
doktorlarin calisma kosullarinin kétii ol-
masinin yani sira personelin yetersiz olma-
s1 yiiztinden. Personelin, hemsirenin yap-
masi gereken her seyi doktor yapmak zo-
runda kaliyor. Hepsine yetigsmesi cok zor
doktorun, iki gece uykusuz kalan bir insan
hastasina gliler yiiz gosteremiyor. Devletin
doktorla halk: karsi karsiya getirmesi sonu-
cunda bu durum ortaya cikiyor. "Iste size
doktor yolladik" diyor ama doktorun nasil
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HASTA ILE [LETISIM

jzel Sorgulama Teknigi
I‘lln|n ratuvar Hazirhk

NOBEL TIP KITABEVLER]

ve hangi kosullarda calistigini hi¢ gostermi-
yor. Ancak her durumda yine insani davran-
mak bize distyor. Hastanin durumunu ko-
laylagtirmak gerekiyor. Zira hasta olan a.
Sartlarimiz zor ama bunu kabullenerek
devam ediyoruz bu ise.

Kitabinizda birtakim tespitleriniz
var. Bunlardan bazilart bana ilging
geldi. Ornegin, iletisimde cinsiyetin
oneminden ve iki cins arasindaki al-
gi-diigiince farkliliklarindan bahsedi-
yorsunuz. Gercekten bay ve bayan
hastalarin yaklasim bigimleri cok mu
farkli?

Erkek hastalar 6ncelikle kendini ddstintir.
Belki kendini diistinmesinde ailenin dolayh
etkisi vardir. Ailenin basi olarak, para geti-
ren unsur olarak kendine bir sey olacak
olursa ailesinin de perisan olacagini dusi-
ntiyor olabilirler. Kadin hastalar ise 6ncelik-
li olarak ailesini, 6zellikle de cocuklarini
distintir. "Ben éltirsem cocuklarim ne ola-
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cak?" diye dstintirler.

Hocam o zaman bu farklilik yapisal
degil, sosyal-kiiltiirel yapidan kay-
naklanan bir farklilik olarak goriilii-
yor.

Ben daha cok dogu kdilttir ile ugrastigim,
Tirkiye'de dogup biytdigim icin -Turk
halki da dogu kiiltiirt ile yogruldugu icin-
onlarin distints tarzini anlatiyorum. Onla-
rin distings tarzi da bu sekilde oluyor.

Kitabinizda da Cin atasozlerine sik¢a
yer vermigsiniz. Dogu kiiltiirii igcinde
Cin kiiltiiriinii kendinize yakin bulu-
yorsunuz santrim?

Dogu kiiltiirti icinde 6zellikle Cin kultiru
beni cok ilgilendiriyor. Tao, Konficyts, Bu-
da gibi isimleri cok okudum. Belki de insan-
cil yammin ¢ok gelismesinin bir nedeni de
budur. Onlarin gosterdigi yol insana yéne-
lik bir yol. Yani orada biitiin unsur insan.
Ben de kitabimda insana insanca yaklag:-
min nasil olmasi gerektigini anlattim.

Cin’in bir ozelligi de alternatif tip ko-
nusunda ¢ok degisik calismalarinn ol-
mast. Siiper giic olmalarina ragmen
modern tip konusunda geri sayilirlar.
Bu konuda ne diisiiniiyorsunuz?

Akapunktur gibi yontemlerle ilgilenmedim
ama alternatif tipla ben de ilgileniyorum.
Benim dtstinceme gore her seyin basinda
stres geliyor. Benim tecrtibelerim, dene-
vimlerim bunu gésteriyor. Ornegin kanser-
1i hastalar strese girdigi zaman hastalik da-
ha ¢abuk yayiliyor. Yeni bir bilim dali orta-
ya cikt: Psiko Néro Immiinoloji. Buna go-
re streste kalan hastalarda immdn sistemin
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saghkta saghkh iletisim

ISTANBUL TARIP ODASI YATINLARY

zayifladig1 gosterilmis. Yani stres ile immtin
sistem arasinda ¢ok yakin bir baglant: var.
Ben bunu kendi deneyimlerimden, Psiko
Néro immiinoloji olmadan énce fark etmis-
tim. Onun icin alternatif tibba da yonelmis-
tim ve immtin sistemi kuvvetlendirecek ba-
z1 gidalarin, vitaminlerin 6nemini vurgula-
mis ve hastalarima uygulamistim. Mesela,
immtin sistemin diizelmesinde meditasyon
da ¢ok 6nemli. Dogayla hasir nesir olmala-
rin1 saglamak da bir meditasyondur ve bu-
nu da yaptirtyorum hastalarima.

Hasta ile iletisimde "etik" direkt ola-
rak devreye giren bir kavram. Burada
da ince bir ¢izgi s6z konusu. Moralin
hastalar iizerindeki olumlu etkisinden
bahsettiniz, ancak hastanin gercekleri
bilme hakk: da ¢ok onemli. Gergekler
hastanin moralini bozabilecek tiirden-
se bu denge nasil saglanabilir?

DiRIM/evLir-exim 2003

]\-U[t“r e y\‘l7ﬂ at

Burada cok ince bir cizgi var; bu ¢izginin
tizerinde yiirtimemiz gerekir. Sececeginiz
kelimeler cok 6nemli, baz1 tabu kelimeler
vardir: Kanser, metastaz, ur, tiimor, atladi,
vayildi gibi. Bu kelimeler hastada yikim
meydana getiriyor. Hastaya durumunu ahs-
tirarak anlatmalisimiz. Kanser kelimesini
telaffuz etmeden kanser stiphesini kafasina
koymaniz gerekir. Kimi hastalar "doktor
bey acik acik séyleyin, kansersem kansersi-
niz deyin" derler. Aslinda duymak istedigi
"nereden cikarttiniz, sacmalamayin canim"
demeniz. Siz ona inanir da "evet, kansersi-
niz" derseniz, o cesur insan hemen ¢ékiive-
rir.

Hastaya olumlu yaklasimi sadece etik
bir kural olarak degil, aym: zamanda
tedavinin bir parcast olarak goriiyor-
sunuz anladigim kadariyla.

Kesinlikle. Psiko Néro immiinoloji artik
tibbi bir bilim dahdir. Hasta ameliyata mo-
rali yiiksek bir sekilde girdiyse, ameliyattan
uyanmas! ve sonrasinda olan komplikas-
yonlar da azaliyor. Benim kendi deneyimle-
rim de bunu gosteriyor.

Hastanin morali yiiksek tutulamazsa,
doktor karamsarligin: hastaya yansi-
tirsa, hasta da kendine umut dagitan
kimi tip dist insanlarin tuzaklarina
diisebilir. Moral bu bakimdan da
onemli sanirim.

"Denize diisen, yilana sarilir" diye bir ata-
s0zl vardir. Doktor hastayr umutsuz bira-
kirsa, hasta ister istemez baska umutlar
aramaya baslar. Kimse 6limi ya da kot
bir hastaligi kabul etmez, yakistiramaz
kendisine ve careler aramaya baslar.
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Doktorlarin hastalari ile ideal bir ile-
tisim icine girebilmeleri i¢in kendi mo-
rallerinin de iyi olmasi gerekiyor. He-
kimlerin ¢alisma kosullar: goz oniine
alinirsa, bu sanirim ¢ok kolay degil.

Mevcut hasta-hekim iligkisi Tirkiye’de su
anda sifir gibi bir sey. Bunda, doktorlarin
nobet sayilarinin ¢ok fazla olmasi, ¢ok sayr-
da hastaya bakmalarinin yani sira persone-
lin ¢ok yetersiz olmasinin da etkisi vardir.
Personelin yapmasi gereken bircok isi de
doktor sirtlanmis durumda. Sonugta doktor
da bir insan ve biittin islere yetisemiyor. Bir
insani iki gece uykusuz birakirsaniz, artik
ondan giiler yiiz bekleyemezsiniz. Sartlari-
miz inanilamayacak derecede zor. Burada
sekreteryayr da biz yapariz, hemsireligi de
biz yapariz, pansumani da biz yapariz. Ne-
redeyse servisin temizligi bile doktora kalir.
Bu sartlarda calismak doktoru hirpaliyor ve
benim kitabimda yazdigim gibi davranmasi-
ni beklemek hayal oluyor. Ama yapabilece-
gimiz bir sey yok. Her haliikarda, hastalara
iyi davranmak, onlarin isini kolaylastirmak
gerekiyor. Ciinki, hasta olan onlar ve biz
bu sartlar1 kabul ederek bu ise girdik.

Kitabinizda hastalar: cesitli tiirlere
ayirmissiniz; "panik hasta", "bilgic
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hasta", "hastalik hastast" gibi. Aym
sekilde doktorlart da Ornegin "baba-
can doktor", "otoriter doktor" gibi
tiirlere ayirmak miimkiin mii?

Hekimleri béyle ayiramam, hekimin ayril-
mamas! lazim. Hekimin standart olmasi,
standart davranmasi lazim. Kitabimda, Hi-
pokrat’in, hekimin nasil davranmasi gerek-
tigini anlatan bir bolim var. Diyeceksiniz
ki, bu evliya gibi bir adam tarif ediyor. Evet,
bir nevi evliya gibi bir kisi olmamiz gereki-
yor. Su anda benim annem ameliyat oluyor
ama gordlgiintiz gibi hastalarimla hicbir
sey yokmus gibi ilgileniyorum.

Kitabinizin basinda Nazim Hik-
met'ten bir alint1 var. Nazim Hikmet'i
sever misiniz?

Nazim Hikmet cok biiytik bir sair benim
icin. Biittin siirleri akici ve gergekleri yansi-
tiyor. Bu benim i¢in ¢cok énemli. Cok biiytik
bir zevkle okurum Nazim Hikmet'i.

Su anda ii¢ kitabiniz mevcut. Uzerinde
calistigimz bir baska kitabimz var
mi?

Mastektomili kadinlarin psikolojik sorunla-
rina ait bir kitap yazmayr distintyorum.
Ad: da "Zoraki Amazonlar" olacak. Cok ih-
mal edilmis bir konu. Memesi alinmis bir
kadinin psikolojik durumu ve hayati degisi-
yor. Bu durum biyiik bir yikim oluyor,
onun i¢in. Dista, géziiken bir sey oldugu
icin kanser damgasini yedigini her an hatir-
latiyor ve cok biiyiik yikinti yaratiyor. Al-
ninda bir sivilce ¢iktiginda ya da gribal bir
enfeksiyon gecirdiginde bile hemen "acaba
hastalik mi1 ntiksetti" diye distintiyor. Yeni
kitabim onlarin psikolojik problemlerini
yansitan bir kitap olacak.
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1.B.S.'de Iyi Bir Secenek!

Kanrin Agrist ve Siskinlik ve Barsak Spazmi
Kramplar Hazimsizlik

KROPI 1ZBARCO CAMADAN

Diyare Konstipasyon Bozulmus Barsak
Aliskanhg
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CARSAF LOL ISKATA

DUSPATALIN 250 mg LIKIT URUN BILGISi:

Formlik: Her mLde, 10 mg Mebeverin HCl'e

meheverin pamoat. Endikasyonlars: Sindirim yoll

fonksiyonel bozukluklan (Gm. irtabl kolon sendromu) nedenivie

ortaya ¢tkan barsak agnst, spazm ve siskinlik gibi belintilerin
Jeril de kullanilir. K yonlart: Yoktur

Uyarilar/Onlemler: Gebelik simsinda kullanimt konusunda

her ilag i¢in oldugu gibi dikkatli daveanmalidir. Yan
Etkiler/Advers Etkiler: Tedavi dozlannda kullanildiginda

Duspatalin'e bagh higbir yan etki bildirilmemigtr. Kullanim
JUSPATALIN

§ekli ve Dozu: 3 yas: Giinde 3 kez 25 ml (352 48 yas §ekli ve Doz: 1o

5 mL x50 mg), 9-10 yas 3 kez 10 ql
(3x100 mg), 10 yay dsti ve yetigkinlerde: Giinde z 15 mLlik
ambalajda 3,10, 15 mL ik dozlann belinildi bir o Ticari Sekli
ay flag ve Ecza Tic. Lsd. $ti., Ay er Mah. Sanay yali- er drajede 100 1 idroklorir vardir. Ruhsat Sahibi:
Maltepe {stanbul. Gretim Yer: Eezac 4
ariyle %18 KDV'i PSF- 7.781.000.-TL).

Daha fazla bilgi igin kurulugumuza bagvuruny; Daha fa gi igin kuntfusumuza bagvin

www.solvaypharmaceuticals.com
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Spazmi ¢ozer + hipotoniyi engeller
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Pankreoflat”®

balonevk Lkadar
hafif hissefmek
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Pankrootiet

Silikon-Kurutoz maddesinin Simethicone
ve Dimethylpolysiloxan ile yapilan mukayeseli
analizlerinde aktivitesinin Simethicone’dan
ortalama %40 ve Dimethylpolysiloxan’dan
ortalama %479 (takriben 5 misli) fazla
bulundugu bildirilmistir.

T.C. Saglik ve Sosyal Yardim Bakanhg:
Refik Saydam Merkez Hifzissiha Enstitiisii 10.1.1973

Formilit: Bic drajede; Aktif Madde - 170 my Pankreatin (5500 Amylase; 6500 Lipase, 400 Protease FLP. Uniceleri) ve 310 mg Silikon-Kurutor'da 80 mg Dimetiipatisiloksan, Yardumict Madde - Taz seker Bir dlgek (2g)
Eranuide: Aktif Madde - 172 mg Pankreatin (£500 Lipase, $500 Amylase, 400 Protease FLP. Unisleri) ve 310 mg Silkon-Kuruzax'da 80 mg Dimetlpalilioksan, Yardimics Madde - Portaal esant. Colour FDC Yelow &
 karin sodyum, sirik asic. glkos, pudea sekori. Farrmakoloii Geilideris Mide-barsak gz birkimler prensip olrak U ana nédene balansblir « Flav yuemak (5sbl e acele yamel yemek) - Barcaiiaki sindicm ve parsaiama
yetersizipine bagh griar - Bersak mukozasinn gacian giierme devindeki ekaiklikler. Pankraofat icerisinde pankreasn dofal enzimlert olan Lipase, Amylase, Protcase yuksek oranda buluur. Bu enzimler ana besin maddeler ofan
protemierin, karbonhidradarin ve yagtarin sindirimlerini saghr, proteinlerin sindiriminde naturel duedonum suyu gib ¢ozict bir etki gBsterirler. Pankreoffatin bilesiminde bulunan, resorbe olmayan, zararsz. akuve ediimis Dimetipolisiloksan
maddesi, en ufak kopugu hizla dagitir Kimyaca ve farmakolojik olarak inert olup, barsakiarda rezorbe olmadigindan cok iyl hammil edilr. Endikasyonlars: Pankreas yetersligi, safra kesesi. karaciger, mide ve barsak hastaliklarina
bagh agin gaz tesekkul, ameliyat oncest ve sonras: gaz gikayetleri, aerofaji-hava yutma, fazfa. zamansiz yemege bagh olan hazmsizliklar. Karin ici arganiarin radyolojik tetkiklerinden Gnce gaz gideric olarak. Kontrendikasyontarr:
Preparat igmdeks maddelerden herhengi birisie, ozellile protemiere asin duyarhii) oldugu biinen kigerde enzim proteinlerine bagh alerjller (aksirma. goz yasarmas: veye deride kizarma) nedeni le kontrendikedir. Uyarilar/Onlemler:
Pankreoflat draje; Drajeler gignenmeden yutulmalidir- Hamilelerde ve emairen annelerde kullaniimast gerekuginde, saglayacad) yarar-zarar lliskisi 62 Snune alinarak kullanimalidir: Pankreoflat granil; Cocuklarda kullanminda
igimeyi kolaylasormak in meyve suyu.say veya suda karstrlarak yemek esnasinds verimeldr: Hamieler doktora danvymadan k kullanmnmxlldlr!ir Yan Etkiler/Advers iadiren bulant, kusma. agin duyarhiik reaksiyonlan

{aksirma, keimasyon, deri dakintaler gi) yspabile Ay dozla lle ebilir arain dofal aprum bombile. Az mukoza rricisyo ve stomatic ohgurabile
at granal; Cocuklarda 3z ve perianal bolgede yanma yapabilir. BEKLENMEYEN BII £ CORULDUGUNDE BOKTORUNUZA BASVURUNUZ. Kulanim Seldi ve Doxu: Pankreoflat draje; Dot hastann

durumuna gore ayarlanmalidr. Yemeklerde 1.2 draje yutulur. Rensgen igin gekimden once iki gin, gunde 3-4 kere 2 dnp: ve g 4 000 52bah ag olarak 3 draje abrur. Pankreo
Doktor Grafindan bagka seki wvatye edimernse yemeklerde 1-2 algek (2487 suda kanstmiarag il Bobekder ve Kugdk socukiara 112-1 Slcek (1-2g7) granul Soruk veys ik soda el veri. Rongen bl oL
gun gundo 3-4 kere 2 olgek (4g7) ve gokim sabah ag karnina 2 ek (4gr) il Ticard Takdim Sekdi ve Ambalaj Muhtevast; Pankreaftat draje; 20 drjeik aliminium . Pan ¢ graniil; 45 gk alaminium tp. llaclar
Focubtari erfemeyeced yarda, 5-C n alondal o scakd v wbaluda sablaync: Dokoss danitmadan kultrayrie. Auheat Sabib Dr. P, Frik Hag Sanayi va Tic. Lo $4, sty Ahat Torihi ve Moy Pankresiias
draje; 11.11.1970 - 105/99 Pankreoflat grandl; 10.02.1986 - 137/99. lmal Yeri: Pantafarma Bitkisel llag San A S. Dizce. Regete ile satihr.
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