2007 YURT ICI VE YURT DISI UROLOJI
TOPLANTI VE KONGERELERI

59. CONGRESS OF THE GERMAN (DGU) AND
AUSTRIAN UROLOGICAL ASSOCIATIONS
3-6 EKIM 2007 VIYANA, AVUSTURYA

ESU ORGANISED COURSE DURING THE GERMAN
UROLOGICAL ASSOCIATION (DGU) AND THE
AUSTRIAN UROLOGICAL ASSOCIATIONS

3-6 EKIM 2007 VIYANA, AVUSTURYA

INNOVATION AND EMB IN UROLOGY
4-T EKIM 2007 ATINA, YUNANISTAN

EAU 3. 50UTH EASTERN EUROPEAMN
MEETING (SEEM)
5-6 EKIM 2007 SAREJEVD, BOSNA-HERSEK

ESU ORGAMNISED COURSE ON URINARY TRACT
iNFECTIONS AND UROLITHIASIS DURING THE
NATIOMAL CONGRESS _

13 EKiIM 2007 TASKENT, OZBEKISTAN

3. WORLD CONGRESS ON REGENERATIVE
MEDICINE o
18-20 EKIM 2007 LEIPZIG, ALMANYA

EAU 1. EASTERN MEDITERRANEAN
MEETING (EMM) 2
19-20 EKIM 2007 ANTALYA, TORKIYE

UROTURK

IMTIYAZ SAHIBI :

DR, TARIK ESEN
Prof. Murettin Oktem Sokak Lale Palas Apt, 18/2
34382 Sislif Istanbul

YAZI ISLERI MUDURU:

DR, OKTAY NAZLI
Prof. Nurettin Oktem Sokak Lale Palas Apt. 18/2
34382 Sisli/ Istanbul

YAZI ISLERI MUD. YARDIMCISI;

DR. AHMET Y. MUSLUMANOGLU
Prof. Nurettin Oktem Sokak Lale Palas Apt, 18/2
34382 Sislif istanbul

JOINT MEETING OF THE EUROPEAN SOCIETY OF
ANDROLOGICAL UROLOGY (ESAU) AND THE
EUROPEAN SOCIETY

26-27 EKIM 2007 MADRID, ISPANYA

EAU 7. CENTRAL EUROPEAN MEETING (CEM)
26-2T EKIM 2007 ZAGREP HIRVATISTAN

COMBINED MEETING OF THE EAU AND THE
EGYPTIAN UROLOGICAL ASSOCIATION
27-31 EKIM 2007 LUXOR, MISIR

1. PELVIK TABAN BOZUKLUKLARI
30 ERIM- 3 KASIM 2007 ANTALYA

1. EUROPEAN MULTIDISCIPLINARY MEETING ON
UROLOGICAL CANCERS :
2-4 KASIM 2007 BARCELOMNA, ISPANYA

URQONKOLOJI DERNEGI TOPLANTISI
3 KASIM 2007 KAYSERI

TUYK SINAVI 4, HAZIRLIK KURSU
4-7T KASIM 2007 SAPANCA

IX. ULUSAL COCUK UROLOJISI KONGRESI
8-12 KASIM 2007 ANTALYA

19. CONGRESS OF THE GERMAN CONTINENCE

SOCIETY :
T RASIM 2007 KIEL, ALMANYA

TASARIM
GREAT IDEAS [ 212 227 48 42 PBX

BASKI
KADIKOY MATBAASI / O 216 545 25 40

YAYIN TURU :

TURK OROLOJI DERNEGININ 3 AYDA BIR
YAYINLANAN BEDELSIZ SORELI YAYINIDIR.

10. AKDENIZ UROLOJI KONGRESI / MUA
16-19 KASIM 2007 LiBYA

ISHID SECONMD WORLD CONGRESS OM
HYPOSPADIAS AND DISORDERS OF SEX
DEVELOPMENT (DSD) iy

1719 KASIM 2007 ROMA, ITALYA

ESU ORGAMNISED COURSE ON TREATMENT OF
REMALL CELL CARCINOMA AND UPDATE IN
ENDOUROLOGY DURING THE NATION

21 KASIM 2007 EILAT, ISRAIL

B. ANKARA URDONKOLOJI KURSU
28 KASIM-Z ARALIK 2007 SHERATON HOTEL
CONVENTION CENTER, ANKARA

7. ASiA PACIFIC SOCIETY OF URD-ONCOLOGY
CONGRESS / 15TH FEDERATION OF ASEAN
UROLOGICAL ASSOCIATIONS o

27 KASIM-1 ARALIK 2007 MANILA, FILIPINLER

4. UYGULAMALI UROLOJIK LAPAROSKOPIK
CERRAHI SEMPOZYUMU VE KURSU
6-9 ARALIK 2007 ANKARA

TURK UROLOJI DERNEGI BAHAR TOPLANTISI
14-15 ARALIK 2007 iZMiR

5. ULUDAG UROLOJI GUNLERI
24 - 28 OCAK 2008 ULUDAG

YONETIM ':"'EE! ADHEE_I_ :

TURK UROLOJI DERNEGI

Prof. Murettin Oktern Sokak Lale Palas Apt.
18/2 34382 Skl lstanbul

Tel: (212) 232 46 89 - (212) 241 76 &2
Faks: (212) 233 58 04
E-mail; uroturk@uroturk.ong.tr

HER HAKKI SAKLIDIR. YAZILI IZIN OLMAKSIZIN

COGALTILMASI YASAKTIR.

TURK

BiR TURK UROLOJI DERNEGI YAYINIDIR. SAY! 2 [ EKIM 2007
gazete / newspaper / zeitung / journal /giornale /periodico @
“Dernek web
sayfamiz yenilendi”

" ‘ Gazete Orotiirk Gin 2. sayisinda sizlere tekrar hitap ediyor olmaktan biyik
mutiuluk duymaktayim. [lk sayidan beri gegen 3-4 aylik siire; adirlikla yaz dinemini
igerse de dernek olarak faaliyetlerimizi araliksiz sirdirmeye calistik. Yanetim kurulu
taplantilanmn diginda 15 Haziran 2007de genisletilmis yonetim kurulu toplantisinin
Z.sini yaptik. Bu sayidaki yazimda sizlere gegen bu dinemi dzetlemek ve tamtmay)
amaclamakiayim.

sizler bu saym okurken elinize EAU Kilavuzianinin kapsamli ve cep formati olarak ayr
ayn terciimelerinin gecmis olacagim umuyorem. Dernegimiz dnemli bir biitge ile
ger;eklesen bu egitim aktivitesinde ciddi taleplere ragmen sponsor kullanmamays
dogru buldugunu belirtmek isterim. Bu Grind ortaya gikaran Egitsel Yayin ve Kilavuz
Komitesine basta baskan Sayin Dr. F. jimgek olmak iizere tesekkiiril borg bilirim. Aym
komite yakinda kapsamh bir sekilde hasta onam formlanm da hazirlayarak kullamiminiza

sunacakhir , , devami sayfa 1'de

Dr. Tarik Esen
Tiirk Uroloji Dernedi Baskan

< EAU KOMITESINE SAIT HALIM PASA
YALISINDA VEDA YEMEGH

<« TURK ROLOJI DERNEGI ODUL VE BURS
PROGRAMI

¢« TOYK SINAVI 4. HAZIRLIK KURSU

< TURK UROLOJISININ TEMEL TASLARI
VE GELISMESI

¢« 7. ENDOUROLOJI KONGRESINDEN
[ZLENIMLER

< DUNYA KONTINANS DERNEGI
TOPLANTISINDAN IZLENIMLER

« COCUK UROLOJISI TOPLANTI
IZLENIMLERI

< BOBREN VE TESTIS TUMORLERi
TOPLANTI [ZLENIMLERI




BASKANIN MESAJI

Tarik Esen 3

br. Tarik Esen

¢ Bir diger komite faaliyeti ise iiye iliskileri
ile ilgili olarak tamamlanmak iizeredir. Bir siiredir
kapsamh bir calisma ile Dr. T. Tarcan ve arkadaslan
tiim meslektaslarimiza ulasarak bunlar icinde
dernegimiz iiyesi olmayanlarin bu tercihlerinin
nedenini aydinlatmaya calismis ve arkadaslarimiza
Tiirk Urolojisinin yegane temsilcisi olan bu sivil
toplum drgiitiniin gictinin brans mensuplanini catisi
altinda toplama orani ile direkt alakah oldugu
anlatimigtir. Biiyiik bir memnuniyetle girmekteyiz
ki daha cok ihmal nedeni ile ortaya ¢ikan bu durum
dernegimizin yeni acihmlarimin meslektaslardan
girdiigii kabul ile siiratle diizeltilmektedir. Ayni
sekilde tiim iiyelerimizin mesleklerini icra edis
bicimleri ile dernek ve onun faaliyetleri hakkindaki
diisiincelerini dgrenmek iizere olusturulan anket
formlarimin cevaplandiniarak dernegimize
ginderilmesi siireci yiiriimektedir. Sizler icin daha
anlamh cahsmalarin yapilabilmesi, dernek
faaliyetlerinin gercekten tabana yayilabilmesi ancak
istek,talep ve tnerilerinizin Ggrenilebilmesi ile
miimkiin olabilecektir. liginize simdiden tesekkiir
etmek isterim. 99

Somut sonuclanni ilan edecedim bir dider komite aktivitesi
ise Or, B. Soyvupak baskanhdindaki multimedya komitesi
tarafindan yoritdlmis ve dernefimiz, alanindaki en iddial
firmalardan biri olan Plexus firmas ile veni web sayfasinin
alusturulmas igin mukavele imzalamigbir, Sizlerin de fark
etmis olacagi gibi web sayfarmiz timii ile yenilenmis ve
dyelerimize gifreler] ginderilerek tim billimlere giris
sansi saflanmigtir. Bu sayfaruin glincellifini korumas ve
vasayvabilmesi ancak buraya ghsterecediniz ilgi ite mimkiin
alabilecektin. Gdreceginiz tim eksiklikleri, dizeltme
dnerileriniz lle birlikte duymays bekledigimizi bilmenizi
isterim,

Son ddnemde bir baska calisma dernedimiz hukuk miksaviri
tarafindan yuritilmis ve gectigimiz yil tiim balgessl
derneklerden adiz birlidi iginde tarafimiza itetilen Tirk Uroloji
Dermedi catis) altinda glcleri birlestirme talebinin hukuksal
altyam cabymalarim tamamianarak hukuksal chzim ile ilgili
bir dékiimam olugturuimustur. Buna gére mevcut dernekleri
TUD cate altinda toplayacak ve veni subelerin
olusturulmasin saflayacak bu cdzim vakinda ilgili tim
taraflara sunularak girigleri alinacak ve

uygulanabdlirigl gbzden gegirilecektiv. Dernek Yonetim
Kurulumuzun bu konuyu dncelikle sonuglandirma istedin
bir kez daha vurgulamak isterim.

Bir énceki savida duyurdugum profesyonel dernek idares
iAssoclation Management) ve Kurumsal Sponsoriuk
kavramlari gegen aylar iginde netlesmis ve buna gore
Yéanetim Kurulumuz ovbirligl ile 2008 vili sonuna kadarki
Lim aktivitelerinde gegmis villarin olumlu deneyimini gdz
gnine alarak Symcon Organizasyen Firmas ile galisma
karari alrmistir, Ayne sekilde dernefimiz vil asin didzenledigl
ana kongre dizindakl, gelir temin etmeyerek gergeklestirdigl
tim aktiviteleri (Hig ve Bahar Toplantilari, istanbul Asistan
Efjitim Prograri, Gece Toplantian ile TOYK Hazirlik Kursunu
ve yenl olusturdufu gazete, web sayfasi gibl iletisim araglarini
bir paket clarak kurumsal spensorlanng sunmug ve blylk
bir kabul géren bu program sponsoriar arasinda platin-altin
v gimis kategorilerinde daditilarak hem ciddi bir gelir
ternin edilmis, hem firmalar da rahatiatan bir esgiddm
cafjlanmig ama hem de bizlere sdrekli ve giderek zorlasan
kosullarda destek saflamava galigan firmalar ile dernek
arasinda karsiikli anlayes ve saygeya dayanan bir kurumsallik
kOIEDrd clusturulmustur, Camianin bu kiltdrden fazlas ile
yararlanacal kenusundaki inancirmiz tamdin. Bu arada bu
pakete TUYK Hazirlik Kursunun da dahil edilmis almasi, bu
cok ciddi editinn programina dernedimizin verdidi dnemi
gastermesi vie bunun gergekleseniimesini her tiril sponsor
pazarhidinim dizinda tutma anlayizin gostermesi bakimindan
anlamhidir. Bunun dizinda Sinav Komitesi ve TOYK Ydnaetim
Kuruly Kurs Program igeridinin olusturulmas ve
konusmacilanmn saptanmas agisindan gegmisie oldufu gibi
cimdi de thmayle bafimsiz hareket etmektedirier,

1. EAU Eastern Mediterranean Meeting

Sevglli Hocalarim, Arkadaglarim; dikkatlerinizi bir kez
daha 19-20 Ekim de Antalya da yapilacak 1. EAU Eastern
Mediterranean Meeting' e cekmek Isterim, Gazetemiz 1.
sayisinda programani sundudumuz bu toplantinin gok dnemii
bilimsel icerifi ve konulannin uluslararas fikir dnderi olan
davetli konusmacilan gazlerinizden kagmamigtin. Ev
sahlpli§imize yvakizir bir katihmin saglanmasi heplmiz
igin cok énemiidir.

Ancak bu vesile ile camianin éniinde durdufu ve
dernedimizin cozumind birinci dncelifi gdrdlfl toplant
enflasyonu soruny ile ilgili bazr gevierin séylenmesi
gerekmektedir. Camiamiz ve ona destek veren enddstrinin
yilda irili ufakh 27 toplanty Kaldrabilmesi cok glctir, Thrk
(roloii Dernedi sirf bu nedenle willik kongreden
kaginmaktadir, Kengresiz vil zaten alt brans dernaklerinin
Bildiri kabul eden kongreleri ile sikisik bir sekilde
doldurulmaktadie, Nitekim bu wil Genitadriner Enfeksivaniar
sempozyumu ile Endodrololi Derneli Kongresi hemen
hemen ayni tarihe rastlamegtic. Ayrica gazetenin kongre
takvimi bdliminde gérecediniz gibi 30 Ekim- 12 Kasim
periodunda 4 adet toplant vardir, EALile Eastern
Mediterranean Meeting icin tarih saptama calismalan
sirasinda sikisik programa raijmen kongre yill Gnerifmemis
bdylece bildiri kabul edecek bir toplantimin ana kongre ile
cakismas dnlenmeye cahsilmistir, Bu durum Uroonkoloji
Kursunum tarihi ve yeri kenusunda Kurs baskam Sayin Dr
H, Bzen' e ricada bulunulmasi sonucunu dofurmus ve
gdsteriten ve tesekkir ile anmamiz gereken anlayis ve
dzveri ile meveut taribler saptanabilmistin, Tark Oroloji
Dernedi, kuskusuz highir kuruma toplant dizenleme
konusunds fikir empoze etme durumunda olmamal kepsinin

GY K Toplantis

efjitim ile igili cabalanindan yaralanmali ancak her kurdmdan
kendi gsterdifl duvarliliklarin paylagilmasing bekleme
hakkini da sakli tutablimelidin. Birkag gunlik sempozyum
yada Orolofi glnleri formaty, gened saysal enflasyon e ligill
distinceler sayilmazsa, kesinlikle bu konunun digindadie
vig dernek logosu e desteli kongre vilinda ancak bdyle bir
formata sahip oldudu disdndlen bir aktiviteye verilmistir,
her zaman da verilebilin. Buna kargin yveni olusturulan, Hidir
kabul eden ve kongre yilinda geleneksellestirilecedi ilan
edilen toplantilanin ise bu gergekler cergevesinde ilgilileri
tarafindan yeniden gizden gegirilecedini ummak istiyoruz,
Bu vesile lle Orolofi camiasinda etkin her kurumu Tork
Oroloji Dernedinin son yanetimi vesilesi ile gegrmigl ile gl
her konuda vaptifji, yada vapmakta cldufu Gzelestiriy
vapmaya, dolayisi lle mistlak birllk ve beraberlige davet
edivoruz, Ancak bu sekilde gigll bir dernek; g, anlagmas,
uyumilu, baskatarinin kiskandsji ve olugan tehditler karsisinda
saflam durabilen bir camia clabiliriz, Uzak ve yakin tarihin
ise her konuda bunu yapamayaniarin aci drmekleri ile dolu
oldufunu aklimizdan gikartmamaliyiz.

Bu vesile ile tim Uroloji camiasing saglikl, mutiu, bagarli
glnler diledi ile sevgl ve saygilar sunarim.

Dr. Tarik Esen
Tirk Uraloji Dernedi Bagkani

iya'da yapilaca
an Meeting'e ev sa

ﬁlﬂmnusl cok dnemiidin




EAU KOMITESINE

SAIT HALIM PASA

YALISINDA VEDA
YEMEGI

© © Dear members of the Turkish Urological
Association, dear colleagues and friends, | feel very
honoured to have been invited by your President Tarik
Esen to say a few words on behalf of the European
Association of Urology (EAU) to the readers of Urotiirk,
the new publication of your organisation. 99

since the EAU have been very forbunabe ower Ehe years to rely
on the expertise of so many of vour colleagues, both our
associations have developed - what | believe to be - a warm
and close refationship. The success of our annual meeting in
Istanbul clearly highlighted this even more.

Ardd | beliewe that most of you will be aware of what the aims
and abjectives of an association such as the EALL They are
basically rone other than what the Turkish Urological
Association aspires fo achieve which is "o promate uralogy
in general for the benefit of all our patients.”

Education and dissemination of {scientific) information are
corner stones if we inkend o continue o enhance our skills,
improve our knowledge ard strengthen owr specialty, As a
large organization, the EAU have the means and opporfunity
ko make high quality training and scientific information available
tourclogical professionals - not only within Europe but waorld
wide, These activities are reflected throwgh Eurcpean Urology,
the EaL scientific journal and the educational efforts of the
Eurcpean Hchool of Uralogy ithe EAU Education Offices), The
EAU Research Office, which is a rather recenk addition, will
when fully functional - initiate, coordinate and promote scientific
research iboth basic and clinical) and play a key role in
overseeing super-specialty fraining (kogether with the ESU).

Where urology was traditionally very much a national affair
and great differences between countries could be observed,
our world - and our profession - is becoming more and more
globalized. This development tock place over the past few
vears and sometimes it feels to me like ‘just’ overnight. The
abundance of available scientific material we have at our
fingertips nowadays (and everything is just a mouse click away)
is both wonderful and dawnting, This is where | fruly belisve
the EAL can provide a valuable contribution bo national
orpanizations. Through the invalverment of numerous top
experts in their fiekds - and many of those are your own Turkish
colleagues | shoukd like fo add - we can channel and fotus
educational and scientific information, and make your
professional lives somewhat easier,

That is achually in a nut shell what the EAL hope to achieve;
assist national urological organisations in achieving their goals
through the comprehensive armamentarium of resources
available to a larger association. The fact that we share a
common purpose will only make such a collaboration much
mare effective.

Tarik Esen, vour current president, whom | have perscnally
krown for quite a number of vears as an active and greatly
appreciated colleague working within the EALU, can miost
certaimty be relied on fo promobe the interests of the Turkish
Urological Association.

I hope and trust that the European Association can assist
him - and all our Turkish colleagues - with all their
endeavours since that is what we are here for!

Prof. Per-Anders Abrahamsson
Secretary-General
European Association of Urology

‘. ‘ Haziran ayimin hemen basinda lgmﬁmif- Bu toplantinin bir difer Bnemi mart ayinda Genel

Sekreterin istifas e yenilenen EAU lera Komitesinin de

ev thli’im.ﬂ EAU iist duzey 'fﬁ'ﬂtili ile AVIUPA il cerrekierte ik ciddi temasinn olusturrmas: idl. 8-9
ﬁl“ler*.m uml ﬁmm‘* demk -'-ﬁnetmller*-l lﬂ“‘ Haziran da gok sarmirmi bir ortamda Avrupa da brangemizi

ilgilendiren karulari, bu arada lsans ve lisansastl oroloji

bir kez bir araya I]EII"EI geleneksel toplanti IM efitiminde gelisrmekte olan yeni kesullar), sponsorlaria
d a 'HIIIII E“ tmﬂﬂtlli 'EIEHIEIHIE"'E alan iliskikerin almakia cldudu veni boyutu, brang bekleyen

n _ oo : ve genel olarak baska branglardan gelen yeni tehditleri,

basladigindan beri ulusal dernegimizi temsil eden  EsU nun otizenleyici rolin ve bunun ulusal yansimaiarini
I . # & detay ik kanwsma ve tartisma Tirsat buburmdy. Uasal

Dr. T. Esen'in 2006 Atina toplantisinda 2007 icin dernedirmizi ternsilen Dr. T. Esen, B. Catinel ve Dr. T. Tarcan

ey Sﬂhiﬂlll talebi h“vﬁt kabul qmi§ idi. , , EAL ile iligkilerimizi yeni Gene| Sekreter PA. Abrahamsson

e ayrimtill bir sekilde ele aldi Dernedimiz EAL run her
kadernesinde Tirk Urokojisinin daha fazla termsili hak
ektigi beklentilerimnizi dile getirdi.

Bu ditek lerirnizin Genel Sekreter nezdinde, bizl kirmayar sk
Gazete Urotirk On bu savisindaki vazisinda dile getirdigi
gibi alurnlu kargilik bulacad iZkenirming aldik. Bizce cok
Bagaril gegen bu toplant Sait Halim Fasa Yalisirdaki bize
yakigan Veda Yermedi ile taglandn

Tiirk Uroloji Derneqi Yonetim Kurulu

Dr. Ahimet Yaser br. GEtay HAZLI
MEsldmanaglu

Editorden

66 Kiymetli meslektaglarimiz, Orotiirk' iin 2.
sayisindan merhaba! Haziran'dan bu yana gecen
siire icerisindeki gelismeleri detayl bir sekilde Tiirk

Uroloji Dernedi baskam Sayin Dr. Tarik ESEN'in
toplantilardan S2etler bulacadiniz gibi dedigik ki makale

'!'ﬁm"'" Illllil.tﬂHﬂE EH}E" mlmﬂ u ml's- akuyacaksiniz, Binnds | hocame Sayin O, Woral Salok'
u“ﬁﬁ“iz mul ve hrs prﬂqrm““ Ie.h‘ﬂr un Tark Urelsji tarifces e ibgill vaze, digeri proje yazma

RS il s T ues konusurdakl makales e bir Konuk yaZanimiiza ait. Bu
hatirlatmak Iﬁtl'fﬂ'l'lll. ﬁlt [Il'l]llll.'ljl l]EI'IEgI ﬁdlll V@ konuwda bizieri kirmayip yazi hazirlayan Sayin hocamiz
T | & b Dr. Vural Solok, Dr. Ziya Kirkali, Dr. Ceyhun Ozyurt, Dr.
hﬁ rl"ﬂIEIIIII 2{"}‘5 Mr T'I'“'!"' deki I’ﬂlﬂ'l]li'lll Ozdal Diliaglugil, Dr. Tarkan Soyvgir, Dr. Chneyd Ozkarkeigil,
h'r.lh Ve dmml imﬁh“ﬂ"m destmem!t ye Dr Ahmet Tefekli ve Dr. Burak Turna' ya tesekkir ediyvoruz.
. : Bir blyGk tesekkOramdz de proje yazma konusurdaki
tesvik amaci ile olusturulmustur. , , rrizkzlesi icin Sayin Dr. Haydar Sur' 2 (Marrnara Oniversitesi
Hak Sajlids AD &retirn Ovesi) olacak. g fe ckuyvacadinz
armik ediyer ve gazetenin forrnati ile bgill Srerilerinizi
Ol ve Burs Program Tirk Oreloji Dernedi aracihiyla beklivoruz. Daha sonraki sayilarda bulugmak lizere
organize edilmekte finansal destedi dernek tarafindan yinetim kurulu adina saglikli, mutiu ve basarili ginler
saflanmaktadr, Bagvuru kasullarim tekrar sa',-falarlrnuz_:::la diliyoruz,
bulacaksimiz ayreca burs basvuru formuna yenilenen TUD
web sayfasindan da ulagilabilirsiniz. Tl dye lerimizin ve Editér Dr. Dktay MAZLI
geng aragtwmactlarimizin toplam 150, 000 ¥YTL bdtcelibu Editée Yed: Dr. Ahmet Yaser Misiimanoglu
clanak lardan yvarartanmasin diliveruz, Gazetemizin 2.

saysinda gecen sre igerisindeki —_——
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Tiirk Uroloji Dernegi Odiil ve Burs
Programi

Yurtdisi Burs Bagwvuru Kosullan / Genel Bilgi

L Yurk digi proje/burs igin 40 yasmdar gln almamig
T.C. vatandag adaylar bagvurabilir
£, Yurbdisi destek klinik veva deneysel aragtirma projelerine verilecektir.
3, Burs/proje destedi projeye glre uzun dinem {&-12 ay} ve kisa dbnem
(3& ay} olarak verilebilecektir.
4. il iginde iki bagwury dénemi (son bagvurularss Evidl ve 15 Mart) olacaktr,

Baswvuru icin Gerekenior

1. Destek istenen bir klinik va da deneysel arasbirma projesi hazirianmaldir,

£. Projenin tamamtanmasiyla bekbenen yarariar agikianma lidir,

A Projenin gergeklestirilecedi kurumdan calsmanin ve adayin kabu | ediidifjine

yorelik belge alinmig obmalsdir,
4, Asgari ki adet referans mektubu Dasvuruya ekbenme [idir,
2. Adayin calistd kurumdan projeyi gerceklestirmek Ozere kiniginden
ayrimasinda sakinca omadifina vonelik yvazi alinma lidir,

&, Adayin burs bagvurusu sirasinda Uzmanlk EQitimini 5 rodrodgon
belgelemeasi veya Uzmanhk E§itimini tamamlamis adaylarin TOYK vazih
sinavindan geger puan almig olmasi gerek lidir,

7. Projenin gerceklestiritdifi donemde aday Tlrkiye'deki herhangi bir
kurumdan parasal destek almamalidir.

8, Cahgmanm yamkacad Olkenin dilini veferli dlzeyde
kullanabildigini be lgelernelidir (UDS » 65),

9, Adayin basiimig en az ki makalede (Qiri yurtdg dergide)
aragtirmac) olarak ismi yver almalidir,

1. Projenin gidigi ike ilgili alarak burs slresinin yarisinda ve projenin sonuchar
ile ilgili clarak burs stresinin sonunda Tork Oroloji Derned
Yionetim Kuruluna ve veva ilgili birimine rapor verilmelidir,

11, Burs bede linin aragtirmaciya akkariimas, projenin Daglangeinda tutarin
vars! veilk yarn raporunun ilgili birimlerce onaylanmasindan sonra geri kalan
butarin Sdenmesi seklinde gergeklestiritecektir,

Yurtici Tez / Proje Destekleri

L Yurtici tez veya proje destedii icin bagvuran aday T.C. vatandagl clmalidir
£. Bagvury sirasinda klinik ya da deneysel aragtirma projesi veriime lidir,
3 Projenin tamamtanmasiyla bekienen vararlar agikianma led,

4, Enmaz iki adet referans mekiubu bagvuruya eklenme lidir,

5. Proje/tez adayin calstidh kurum diginda gercekiestirilecekse, caligmanm
yapilacadi bdKimden projenin ve adaym destekkendifine
yorelik olur yazis almmalidir,

&, Adaym calshd kurumundan projeyi gercekiestirmek Ozere ayrimasmda
! calismanin sakinca clmadifinag yénelik vazi almmaiidr,

1. Adaym burs bagvurusu sirasinda Lzmanhk Egitimini srolrodgin
belgelermesi veya Uzmanbik EGitimini tamamiamis adaylari TOYK vazil
sinavindan gecer puan-almig oimasi gerek lidir,

8, Projenin gidisi ike ilgili olarak burs siresinin yarisinda ve projenin sonuglar
ile figili olarak burs sUresinin sonunda Tlrk Orolofi Dernedi
Yonetim Kuruluna wve veyva ikgili birimine rapor verilme Fidir,

9, Burs bedelinin aragtirmacya akkarimasi, projenin baglangicmda butarm
yars ve ilk yar raporunun ilgili birimlerce cnaylanmasindan sonra
geri kalan tutarin Sdenmesi seklinde gergeklestirilecektir,

Ulusal Tez Gdiil

Her takvimn yilnda Tirkiye'deki klinik lerde gerceklestirilerak famamlanan
tezber arasindan segibecekEir,

Yurtigi Asistan Rotasyon Programi / Genel Bilgi

L. Uzmanhk Egitimi atan kigilerin farkh kliniklerde bulunarak bilgi ve
qérgilerini arttirmalar igin verilir,
2, furtici asistan rotasvoneri kabul edecek kliniklerin bagvurulan, bu rotasyonun
hangi konularda olacad ve streleri TOD web sayfasinda ilan edilecektir.
3. Burs ve Od0l komitesi bagvuran adaylar ile kiinikler
aras| kpordinasyonu gergeklestiric
4. Kabul edilen adaym barinma ve ulasime TOD tarafindan organize edilir.

Basvuru icim gerekenler

1 llan edilen merkezlere ilanda belirtilen kogullara uygun clan adaylar ilandaki
son bagvury tarininden dnce TOD'% yazih olarak istek bildirirler.

Tirk Uroloji Dernedi Kongre Sumu Gdulleri

L Kongreve dzet gbnderimi sirasinda Scll icin bagwuru vaparak odille aday
olan ve kongre srasmda 50zl poster veya video cturumiarnda sursmu
gercehbestiriken calsmalar arasindan Burs ve
Dl llendirme Komitesi tarafindan segilir.

2. Gddller birinci, Winci ve Oglincl olarak belirlenen calismalara verilir.

TURK UROLOJI DERNEGI ODUL
VE BURS PROGRAMI

Tiirk Oroloji Dernedji Odiil ve Burs Program (OBP) 2006 yilinda, Tiirkiye'deki irologlarin klinik
ve deneysel arastirmalanim desteklemek ve tesvik amac ile olugturulmustur. OBP Tiirk Oroloji
Derneqi aracihgiyla organize edilmekte finansal desteqi dernek tarafindan saglanmaktadir.
Basvuru iin genel kosullar yan taraftaki tabloda belirtilmistir.

sanovel




ANTALYA
SUSESI OTEL'DE
KONGRE
HAZIRLIKLARI

TUrk Oroloji Dernedi 2008 Kongresinin,
blyviikIGlne ve dernedin 75 villik gegmisine
vakisr sekilde -6 Kasim tarihberi arasmda
Antalva Susesi Ofeli ve Kongre Merkezinde
vapilacad mipdesini vermek isberiz. Yonetim
Hurulumuz dernedin 75, vasma rastlayan bu
& glind biylk bir Bilimse | ve sosyal stlens
chndgtirmek dzere hazr bklarm bindk 8lgide
tamamlamstr, Antalya da ki nihai Zirveye
kadar pek cok farkl, glzelvesile ile bir arava
gelebilmek, hogoa vakit gecirmek, safjiik,
b iubak, basar) dilek lerimizie,

Tirk Uroloji Dernedi
Yanotim Kurulu

SUSESI OTEL
ANTALYA
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SEMPOZYUMU

Eyliil 2007 tarihlerinde Gaziantep' de yapildi. Zengin bir
bilimsel programa sahip olan sempozyuma katiim daha

once gerceklestirilenlerden diisiikti. 99

Konuk konugmaciiann famam ilk gln kenugmalanim yaptilar,
ESIU® mum {Eurapean Society for Infections in Urclogy) dnde gelen
isimlerinin de yer aldith konuk konusmacilar Danimarka® dan D,
Bierklurd Johansen, 480" den O, Herrman, Almanva' dan O, Naber
ve Dr. Wagen lehmer ve Cek Cumburiveti® nden D, Petrik ilgi ceken
konusmalariyla sempozyuma renk kattilar, Avrupa Uroloji Dermedi'
nim enfeksivon alt komitesi clan ESIU® nun baskan ve sekreteri
danil birgok yanetim kurulu Gyesinin sempozyuma kabilimasi bu
sempozvuma EAL nun deder verdiginin Snemli bir kanitsdir,

Dr, Wagenbehner® in "irosepsis" ve Dr, Herman' in "hiperbarik
oksijen tedavisi® baglhkl koenugmalar en vodun bilgi algyeriginin
saflardil konugmalar olduw,
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Sempozyurmadn ikinci glndnde yerli konusmacilar gbrey alde
Kontinans Dernedji' nin bagkan ve Oyelerinin gdrev aldilj) “interstisyel
Sistit" obururm sonyillann ikgi ceken hastalifmn tan ve tedavisinoek
songelismeleri aktard, HIV, HPY ve HSY enfeksivonlarmm tarfigidics
oturum ise bircok meslektagimizim bu hastaliklarla ilgili kafalarindaki
sorulara vamit getirdi. Hik-Der Paneli ile de hastane enfeksivenlar
ile ilgili bilgilerimiz en demeyimli &jretim dyelerince tazelendi

Sempozyum siresince bilgi h-:rnr}r.rd'rnam vaninda Qlkernizin en
giizel mutfaklarmdan olan Gaziantep mutfadrin birbirinden glzel
drneklerinin de I::u::rnbr.n:!lmar'.l vasande Gercekben de hepsi
birbirinden nefis yermek cesitleri wve ydresel lokantalar katilemcelar
farafmdan sermpezyuam prograrmimm e lverdidi dlgide denendi,

Hem bilimsel hem de sosyal aktivite agisindan doyurucu gegen
bir sempozyum oldu. Katkis olan herkese tegekkir ederiz.

Dr. Ceyhun OZYURT
Ege Universites] Ureleji AD




Degerli meslektaglanimiz, gerceklesmistic. Bu kursa katilmasini arzu ettigimiz meslektaslarimz,
orakaji editimini bitirmek Gzere olan ve 2002 vilndam 2003 uzman

g Trk Urele|i Yeterlilik Hurulu ve Romisyonlari 2002 yilindzaki — plmug ancak hendz Yeterlilik Sinavi'na girmemig olanlardir, Kursta
TUYK SI NAVI kurulugundan bu vana Glkernizdeki Orokojl editiminin ulusal ghzeyini Tirkiye'deki pek ok editim kurumundan editiciler Sze llikle

yikseltrnek ve editirn kalitesinde esitlifi saglarmak arnacile kursiar — yzrmaniastikiar dailarda teorik bilgiyi ve deneyirmierini aktaracak ve
dizenlernig, 2004 yilinda ilk yeteriik yazib sinavini ve 2005 yill baginda  sarularimiz tartisacaklardir. Hepimizin ortak hayati olan droloji ke ilgili
da ilk £8zI0 snavire yaprighie, Biringi smavimn ardindan bagar il bilgiler diginda, birbirirnizi tanmanin ve anlamanin bu kursun bir diger
gergeklesen kinci ve Gplncl yazil ve s8210 snay sonunda 60 geng getirisi alacad inand icindeyim.
4 HAZ I R ll K arkadasimiz TUYK Sertifikasim almaya hak kazanemistir,

" Daha Snce yapilan kursa ve Yeler lifk Siraviren yazil ve s5210 asamalarna

Kurulug amacinda da befirtlidigi gibi veter ik kurulurun hedefi sadece  gatilan tim arkadaslarimizi kutlar, bu kurslanin ve sinaviarin
K U Rs u sinay vaprmak dedil, Grokoji editirminin belicll bir dizeyin Gzerinde hazrlanmasinda biyik emedi gecen Sinav Komisyonun dederl Oyeler ine

tutulrmasine sadlarmak armaciyla 2§itim alirken Kargilzsilan sorunkar TUYK YOrdtme Kurubu Gyeleri adina §ikrankarmi sLnarim.
ghderrmeye caligrnaklie, Bu redenie kurul, T2kl karumlardz editim alma  Sizieri de bu duygularia kursa ve sinava katiimaya hararetle davet

I 1o ceniyle olusan eksiklik ve davrariglanimizi ortak bir standart ve ederim.
veberli bir seviveye cilkarmak igin her sene Sinava Hazir ik Kur sy

‘ ‘ Sevgili genc meslektaglanm diszenlermektir. Iy o

: b _ Tiirk Uroloji Yeterlilik Kurulu Yiiriitme Kurulu Bagkan
Mmhh u.u"qlnuz Umlw Daha &nceler| Uledad'da ','antllf}!rﬂ!.: hazirhik kursunun 2006 yilirda
ayni Tormatta ve biraz daha gehstirilerak an sn Kizikcaharmam'da

Uzmanhk Egitiminin
standardizasyonu ve e
akreditasyonu; bir baska deyisle Kendine Given.

her kisi ve kurum tarafindan kabul I ‘
ve takdir gdrmesi biz egiticilerin - vy afr XL
ana arzusu olmak ozelligini ¥
siirdiiriiyor. & 9

Bt arzuva giden yolda hakuki alt yap
tam clarak safjlanamamis olsa da
evrensel bir dodrudan Glkemiz
Urolojisinin uzak kalmas)
distnilemeyecedinden, Turk Oroloji
Dernedi bundan 5 yil énce dncl bir
tawirla kendisine badh ama bilimse|
tzerk bir kurum olarak Tork Oroloji
Yeberhilik Murulunu yarath ve bu kuruluy
clugturdud tdzikle aldifmez temel
wuzmanhk efitiminin ve hepimizin
almakta olduiu strekli meslek igi
editimin dizeyini Sigmek ve sonuounu
belgelermek gibigok dnemii bir girevie
sorumlu kilde Tirk Orolaji Yeterlilik
Kuruly ise bu sorumiuiugu yerine
getirerek, sizleri, bubagarih
organizasyenda bizlerie bulugturup,
dijrendiklerinizi, sizleri bekleyen ve
editiciler olarak cok dnemsedigimizi
Bilmenizi istedidim dlizey dlgme sinaw
tncesi tekrar gézden gegirme firsat
yaratt, Bu firsat burun dtesinde, bagka
kurumlardan gelen arkadaglarnizia
sosyal birlikbelikler ve biyiece
dreleglara yarasr mutlak dosthuklar
elugturmak igin ce dederlendirmenizin,
bu hislerle vagamig bizleri gok mukiu
kitacadindan mutlak emin olunuz, Sizier
adina, bu kursun gerceklesmesine

katki sadlamis herkese, tim " 7 -.TI"’: Hizli ve uzun sureli semptom kontrolii."*
egiticilere ve sponsoriarimiza v RN wed .
tegekkiirlerimi sunar, hepinize ba g
Tl e e el I —  Olumlu cinsel fonksiyon profili.*
Sapanca’ da giirligmek lzere... ’ L
Dr. Tarsk Esen - BPH'ya bagh akut Uriner retansiyonda kanitlanmis etkinlik.*

Tiirk Uroloji Dernedi Bagham
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TURK UROLOJISININ
TEMEL TASLARI VE
GELISMESI

19, yiizyidm ikinci yansinda genito-Griner hastahkiarm genel fip nosyonu iginde
ayn bir konsept olarak yorumianmaga baslamasi ve hekimierin bu konulara
efilmeleri 19, yiizyihn sontarma dogru yequniasme ve ilk droloji dernegi Fransa'
da 1886 yilinda kurulmastur.

Daha sonrakl villarda da diger dike dernekler| srasiyla
clusmustiur. Batida bu gelismeler olurken, Osmanl devietinde
de bazihekirnlerin bati Glkelerine giderek bu yeni nosyen
Lizerinde bilgilerini gelistirmek Gzere editim aldik larm
ghriyoruz, Osmanh Orousunda hekim olan Mafilyan Paga
buntardan biridir ve 19, ylzyihn sonralarma dodru yurt disma
gitrmig ve orada bir slire kalmis ve hatta [Marion - Sims | ydnbemi
ile vesike-vajinal fistlllerin anariimas), baghkh birde tez
hazirlarmigtir. Daha sonra Istanbul' a dénmids ve 1890 larda
Haydarpasa askeri hastanesinde (Tatbikat ve amelivat) i
hastalklari serurnbusu clarak Groloji kenularnda da dersler
vermistic. 20, yOzyilin baglarnda dreleji korwsunda istanbul da
islrn yapmieg bir hekimd i Mafilyan Pasa daha senra da
Cimdgsug Asker hastanesinde de ghrey yapmgtir, 112 yilinda
da ktanbul da vefat etmistir. Mafilyan pasa 1, ve 2, uluslararas
Urolefi kurultayinag Osmanh delegesi clarak da kabilmistr,

Diger dnemli bir kigi Cemil Topuziu® dur, Fransa' da cerrahi
editirm alan ve oklukca ¢ok sevilen bir kigi olan ve hatta Fransz
rolejl dernedine de yvabanc hekirm olarak Oye olan, ilerici
kigiligi Sne glkan Cernil topuzhy veni nosyonlara yabanc deJikdir.,
Istanbul' & déndikten sonra padizah tarafindan sivil ve asker|
Libbiveyi birlestiverek veni Libbiyveyl kurrmakla giveviendr iimistir,
Yeni yapilan Haydarpasa da ki binada, 1909 wilnda sivil ve
askeri tibbiye kirlestirilerek, yeni tip faklitesi kuruimustor,
Cemil paga, batr da geligen veni nosyonlarin sidjinda Paris' ten
tarididl ve MNecker hastanesinde droloji e§itimi alan Dr. Pappas’
1 Iskanbul' a davet eder. Or. Pappas Istanbul tlccarlarndan
Beyodunda Ingiliz kumnaslar satan Pappadopubos ailesinin 13,
cocududur ve Lip editimini Paris bip fakdltezinds tarnamizrmig
ve roboji efitirini de Paris' te Medker hastanesinde Prof.
Albarran' n yannda yaprmistic [stanbul® a gelen Dr. Pappas,
docent alarak, Cemil pasa’ min kendi klinidinde ayirdidi 4 vatak!
I bir pdada calsmaya baglar, Kia slrede vatak sayisi 90° a
gikar ve bir sire sonra ise say artarak 20 yataf olan bir servis
clur. Bu sekilde 1271 wilnda ilk droleji kinidi de kurulimus ol
Or. Behcet Sabit Erduran bu klinigin ilk asistanidir, Daha sonrada
Or. Bahattin Ltfi Varnal gelmigtir.

Urolajinin ilkleri agmmndan 8nemli olan bir bagka kigi ise Vakif
Guraba hastanesi baghekimi Dr. Necmettin Arif bey' dir, Vakif
guraba hastanesi 1843 yinda yapilrmigtir ve her dinden kisilere
hizrmet verrmekiedin. Dr. Meomettin Arif bey, Pariz' e MNecker
hastaresl droboji kliniginde calsarak, Oroloji sertifikas alrmistir,
Bashekirn olan Dr. Mecrnetlin Arif bey ayri 2zarman da gayrli
resrmni alarak droloji servising agrmig ve hizrmet vermede
baglarmigtir.

CFrdlcidl gini Balkan savag ve Lddnya savasi dncesi Osmanh
devletinde Uroloji nosyonu ile ilgilenen ve sertifika almeg hekim
sayis ckukca kisthdr, Arcak genite-Oriner hastalklarka ilgilenen
ve genel konular) cerrahi olan gayrimislim ve mis|dman bir
hekirn grubu da Istanbul hastanelerinde gahigmaktlade Bu
Fekirmberin BOy GOk codunludgu, Kiren savasgi sonras lstanbul da
toplanan vabanc heknlerin kardwdu (Cemiveti ibbiyeyi sahane)
cemiyetin Oyeleridir. Digta yaplan tip kuru ltaylarna katimmig
ve Dermanl Torkive' sini bunlar ternsil etrniglerdic. 907" de
kurulan (ulsslararas droloji birligiy Osmanh mparator wjunda
cerniveti Tibbive-i Zahane ile fermasa gecerek delege ve
Uyelerinin bildirilmesini istemistir,

Delege olarak - Sgurdecs, Artipas, Leon de Lacomie
secimigler, Oye olarak ta - Cemil paga, Nafilvan paga, Alexandre
Karmburedlu pasa, Zamboco pasa, Psaltel Cobanedlu Bu
Fekimiber 1908 wve 191 villar inda yapilan ulustararas Grokali
kurultayma katirmeg ve Osmanh devleting termsil etrmislerdir.
1. Ddrya savasi donemirde bu kurultaylar toplanamarmigtis.

Csmmanh imparabor wfunda 1922 i villara bakbi§irizda Bakan
savagl baslamig ve gelecekie de 1 dinya savas ufukta
gzlkmektedir, iste bu calkantil yvillarda hekimiite calkantilar
icinde gecmektedir, dzellikle hekimier kita hizmetine
ghnderilmekte efitimieri kesilmektbe, kesintili bir jekikde
Edretirm ve editim vapilabilmekbedir.

Havdarpasa Tip fakOitesinde kurulan ilk Orolefi klnigl, 1. dinys
eavasi villarinda nasil bir evr im gecirmigtie?

Fakllte dekam Prof, Ziya Nuri paga mevout 36 asistan
kadresundan birini roloji klinigine mdracaat eden ve kabul
edilen, Dr. Behget Sabit Erduran’ 3 vererek, drokoji kliniginin
ilk asistari elmasmi sadlamistr, Klinikte drolojinin hamisi
Frof. Guyon' un pregrami wygulanrordu, Fakiite Sgretim
prograrmimda Orolojl editimi 7-B sdmestreler de ve haftada
ikisaat arnfide klasik teori, ki gin amelivathanede, ki gin
de peliklinikie olmak Ozere vapilirde Vakalarin cedakmas
izer ine rmerkez binanm terasindz aklive ve aszbive kliniklerinin
varinda bir salon ve bir kOgOk odadan ibaret 20 yvatakh bir
Urokoji klinigi kurulmugtur, Amfide ki derslerds
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hasta takdimive bu konudaki aciklarmalarla devamn edilivordu
Uretrotomi, sondaj ve lavaj elverisli bir verde yapilsor. Bindk
girigirmier ise haricive klinidi ame livatharesinds vapiliyerdu
Ogrenciler derslerde ve polikliniklerde tutbuklan notlardan
ve 1205 da basilan Desnos ve Minet' in 1093 saylalik kitak
(Traité des maladies des woies urinaires) ckuyarak
vararlanabiliyoriarde 1, Bdmya savagina kadar gegen bu devir
ce fakiite zaman, zaman kapabiiyor, agilwor ve hastane
yaral askerlere tahsis edilivorduy. Behget Sabit Ercuran” n
vatan hizmetine cadrimas) Gzerine Canakkale intepe
bataryalar bekimi clarak 18 Mark 13915 tarihine kadar orada
kalrmig ve Glmils harp livakat madalyas almistin Daha sonra
varall gaziler ile birlikte istanbul® a gelmis ve Hilali Ahrmer’
irn {Kizilay} Galatasaray da aghl hastarenin cperatdriigine
atznmistic. Bazi hekirmlerin fakdite vo Kizilay aracibdi ke Berlin
universitesi kliniklerine gonder ilmesi Gzerine, Behget Sabit!
te miracaat etmigtir. Padisanm daha &nce Prof, lsrael
tarafindan mesane tag nedeniyle amelivat edilmesi ve
Urolofinin Sremii bir sube olduduna kanaat getirime si Uzerine
izin verilmistir, Bbylece Sdleyman Muman pasanin favsive
rekiubu ile Behcel Sabit Erduran, Berlinklinklerinde cabamak
Gzere 117 vilinda Almarya” va gider.

Frof. Bier' in cerrahi, Prof. Joseph!' in Oroleji klinik lerinds,
Frof. Rimgler” in endoskopi kurslarim takip etrmig ve Wirchay
hastanesinde Prof, Karewski ve Prof, lsrael" in yaninda
asistanlk yaparak cerrahi ve droleji editimini de tamamiamigt,
Savagin kaybediimesi (zerine Istanbul’ a dnmistir ve Guraba
hastanesi Crolofi klmi§i seflidine tayin olmugtur,

Urobajirniz de Sremili bir yeri olan baglangigta Tatbikat ve
armelivat okulu olarak kurulan ve daha sonva geligerek Glhane
adirn alan bu okul, dkernizdeki bir cok olusurnunda kaynad
elrmugbur. Bu okulda mikrobivale)i ve pateleji uzman alan
Fuat Karmil Beksar 1. Dlnya savas yillarird s Almarnya” ya
gdrderilmis ve Orada Prof, Casper” in vannda Oroloji editimi
almig ve yurda dbndginde, 19718 vilinda Gulhane’ de 15 yatakl
bir Groloji & linigi kurmustur, ik asistanlar Orhan Lot Somer,
insan Arif Derman daha sonralar: ise NOzhet Ahmet, Nurettin
Mehmet, Fevzi Taner, Kernal Slieyman Serav, Sevket Halit,
Omer Bican 1925 yilina kadar asistanik yapan hek imberdir,

G Ihare Grokaji kliriGinin calisma programi su 5ekikde
ddzenlenmigtic. Pazartesi amelivat, SalrCumartesi poliklinik,
Carsamba endoskop ik muayeneler, Persembe blOyok klinik
vizit ve hasta basnda konusma, Cuma seminer ve drokaji
cerrahi teknifi dersi, Cuma-Sal adleden sonra ayakian gelen
hastalarim fedavileri vapibiyordu, ancak kiinikie gerekli aletler
bulunmadifindan, godu zaman Fuat Kamil Beksan kendi
sistoskopunu getirerek faydalamimasin saglarmigtir

Miitkefik lerinin venilmesi Gzerine Osmanh devieti de venik
cayirmig ve Mendros ateskes antlagmasindan sonrs,
Dernanl devletinin kader| dedismig ve kaos baslamisgtir.
Bu kargass dururmu BODGn s isterme vayilrmis ve tip fakiites
de burdan nasibini almisbir, 1916 yilinda kapabilan fakdibe
1977 yilinda tekrar agirigtin Bu arada Behget Sabit
Almarya’ ya giderken, Uroloji klinidinde Dr. Bahattin LOtfi
Yarnal asistan aimugiur, Mitareke doreminde Dr, Pappas
deviet aleyhinde caligmalar sonunda fakidieyi terk etmig
ve Yunanlstan® a gitreek mecbur ivetinde kalmigtr,
Yunanistan da politikaya atimig ve bir i bakaniikta
yaprmstin Bu arada Fakditede Groloji armelivatlar durmusg
arcak fakilkenin Cadakdlunds actid poliklinigi Dr. Bahattin
Litfi Varnah y8netmistin. 1921 vilinda isgal kavvetlerinin
etkisi ve tibbivenin iggal edilmesini Snleyvebilmek igin, o
zaman dekan alan Akil Muhtar Ozden, bazi yabanc
hekimlerin tibbiyve de girev almalarina izin vermistir. Igte
bu seriden, Fransiz hastanesi operatérilerinden O, e
Cumob dreleji klinigire gelmigtic Ancak burada fazla
kalmarnig alti ay gibikisa sdrede bekrar eski ghrevine vani
Fransiz hastanesine dinmistin.

1. DOnya savasi nedeniyle uluslararas Grokaji birliginin 3.
kurulbayi yapilarnarmig ve birlik dagirmistis, ancak 1919
vilinda - Société international D° Urelogie - adi ile ikinci
bir derrek kuruimustur, Burada bir Bilirn foplulefunda
sivasetin nasil rel oynadimm en Lipik Sroedini gbrddfimdz
Bir durumia kargitagiriz. Galip devietlerin etkisi ile dernek
fizidne konan kinci madde ile -1 Ddnya savas' nin
madlup devietleri, Osmanl mparatoriudu, Almarya,
Bulgaristan ve Avusturya-Macaristan imparatoriofu -
hekirnberinin dernede kabul edilmermesing ve dernade Oye
almak icinde rmutiaks bu kinci maddenin kabul edilmesini
prensip olarak ileri sOrrmdslerdir.

Biiylece Osrmanh imparatoriugu hekimleri dernede oye
yapimarnishin. Ay prensipler 1924 kurultayinda da gegerl
clrmustur. Ancak Cok sonra dermedin b MHz050
dedistiiimistir. Bu gergek, bize bilirm alaminda dahi siyasetin
rol oynayvabilecedini, kendimize Srnek almada calshidimiz
bab dinyasmin nasl evrensel dederber mutku atarken, kara
aligtinceler icinde karariar alabildiklerinin en tipik Srnedini
elugturmakizdir. Anadolu topraklarinda artiks kurfulug
savagsinin mesalesi vakilmistr.

Istanbul tip fakditesi Grokoji kliniGinde Dr. Pappas gitrmis,
Eolikling D Bahattin LOHI Varnal tarafindan
yinetiimektedir. Gahane de Prof. Dr. Fuat Kamil Beksan
droko i klinidini ydnetmekte ve asistan vetistirmektadir.
Guraba hastanesi Oreleji klinifinde ghrev yapan Behget
Sabit Erduran, Atablrk” On Bobrek sancilarmin artmasi
tzerine, Ankara' va cadrirmig ve Ankara safiik rddde G4
ve akabinde de memieket hastanesi bastabiplidi we
operatbrllgine tayin edilmigtin, 1925 yilina kadar bu
ghrevde kalan Erduran, Istanbul Tip Fakilbesi droloji
profesdriiglne getiriimistiv. Burada jinekolojiden bosalan
seryise 30 vatakh bir klinik yeniden kurulmusbar. Asistan
elarak Fuat Bayer ve Sefik Uras atanmistir,

Behoet Zabit' ten bogalan Guraba hastanesi droloji klinidine
ise, 2924 willan arasinda Paris Mecker hastanesi roloji
klimi§inde Oreloji sertifikas alan, Dr, Al egref Glrsel 1928
yilinda Bayin edilrmigtir, Bugln Vakif Guraba hastanesi
olarak anilan bu kurulus Toek Orolojisinde dnemli rolisr
csthenmig bir kliniktir, 1925 vilnda kurulmus i Snemli
kurulug Ankara da kurulan Mumune hastanesi Oroleji
klinigidic. Bu khirigin ik sefi de Galkare” der yetisen DL
Orhar LG Sermer' dir. DiJer bir klink se Cerrabpasa
hastanesinde kurulan dreloji Klinigi" dir. Kuruowsy Dr.
Mecrnettin Arif beydir. Fakat Mecrnettin Arif beyin 1926
vilinda aniden vefat etmesi Gzerine yerine Dr, ihsan Arif
Derman tayin edilmmigtir,

Bbylece 1925 yilina kadar drolojinin ge lismesini ve bu
gelismelerde rol alan kisilerin ve ik rologlarn vetistikieri
verkeri giizden gecirdik. Tarinzel sirecte kuruluskar kadar
kigilerde cok Gremilidin, bazen kigilerin kendi Szellikleri ile
Larine yin verdiklering kelaylikla izlevebiliriz.

DR. VURAL SOLOK
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METASTATIK RENAL HOCREL
KARSINOMDA HEDEFE ODAKL
TEDAVILER

Renal ndcreli karsinom (RHER) insarda gariien salid
thmdrierin % 3'dnd oughurup, ABD" de kanser ditm
nedenleri sralamasinda &. sirada yver abir, Orolojik kanserler
arasinda en SlGmcill olup, RHK' lu hastalarn %0 404
sonugta hastaldm ilerlemesi nedeni ite kaybedilirier, RHR'
un gérdime siklifj tlm dinyada artmaktadir, 2007 yilinda
ABD° de 51,190 veni olgu gorilecedi ve 12, 850 kiginin de
bu hastalktan Skecedi hesaplanmmstr, Avrupa’ da da her yil
20, 000 den fazla kigi bu hastahia yakalanmakta ve 8, D00
civarinda da 8ldme sebep olmakiadr, Her ne kadar
gunimizoe modern gérantileme yontemleri ile hastalarin
goiu tomdrleri kQgOk iken ve erken evrede yakalaniyorsa
da RHK' dan mortalite de arimakiadr, ABD' de 34, 500 den
fazla hastamin incelendidi bir SEER analizing gire, RHK
insidans 1983 de 7.1, 100, 000 den 2002d & 10,17 100,
000 e yiksemistir. liging olarak ayni zaman dilimince
mertalite de 1.5/ W00 000 den &, 5 /100, O0C a artrmigtr,
Dolayist ile, erken fan konulimasina karsm RHE Sidirdcl
bir kanser olmava devarm efmekie ve etkin tedavilers intivag
vardr,

RHR'da kiratif olan yeqgane tedavi halen cerrabidir ve
metastatik RHR' I fmEHK? hastalarin codurun prognozu
kOtO olup hastalar genellikbe 18 ay igerisinde hastaliklar
nedeni ibe Gdrler, Hastalk kemoterapiye ileri dereceds
direngli eloudu icin vakm bir zarmana kadar mRHR' W hastalar
sitokinler ile tedavi edilmekte idiler, Maalesef godu zaman
kisth hastabd olan ok kiglk bir hasta grubu bu tedaviden
yarar gorenilir, ve bu cevap da godunluk ile kisa streli obur
icti.

Gzellikle son 10 yilda yaplan ¢aligmalar sayesinde, gimdi
RHRE' un dedisik tiplerimin patobivolofi ve alusum
mekanizmalarme daha ivi antayvabilivoruz, Tomdbr
abusumunun, Blydme ve metastaz vapma yeteneklerinin
altireda yatan alaylarn ve mekanizmalanin godu ginomiizde
aydinkat lakilmistir, Bu, hastalifm iler lerme ve yayiimasin
konirol eden hedefieri belirlermnerize ve daha iyi anlamameza
neden olmug; ve bu olaylars hedef alan dzgll ilagiar
gelstirmernizi saflarmigtn Gordmdzce sporadik RHE" u
hastalarda vaklasik 90 BO' e varan oranda Von HippeFLindau
UYHLY gen mutasyora obdufun bilivoruz kibu da "Hypoxia
irducable factor™ {HIFY in arfmasma ve bunun tetik ledidi
bir dizi alayin ehigumuna neden olmaktadir, RHE' da ki
Snemli tedavi hedefi hikcre gofalmas) ve anjiyvogeneszdir,
Vaskiller endaotelial by ime fakbbrl (VEGF) ve "platelet
derived growth factor" (PDGF) aravollarin Birlikte
hedeflernek anjivegenezi inhibe etrmek igin pofansivel
sinerjistik bir yaklazm safjlavacakbr, "Transforming growth
factor alpha®™ TGF-_ / epidermal bly(me fakior resepbiri
{EGFR) we daha sonraki Raf gibi simyal molekdflerini
hedeflernek ise tlmbdr Rdcre cofalmasim inhibe edecektir,

Dedigik tip insan kanserlerinde “akilh ilag™ olarak bilinen
dedisik tip hedefe odaklanme tedaviter halen
kullaniimaktadin, Cok sayeda ajan halen dzerinde caligilyor
olmakla birlikte glintmizde 4 yeni hedefe odaklanmes ilag
RHK fedavisinde kulfarimaktadir Temsirelimus,
bevacizumab, sorafenib ve sunitinib, Sorafenib ve sunitinib
RHK fedavisiicin ABD' de FD& ve &vrupa' da EMEA
tarafindan cnaylanmigtr,

Temsirolimus

Termsiralimus b mTOR inhibitard olup bir faz 1 calemasinda
denenmistir. 626 kOt prognostik gruba giren ilerlemis ve
metastatik RHK® u hasta yva haftada 3 kez 18 MIU® e gikan
dozda interferon alpha subkdtan (sc), ya haftada bir
temsirelimus 25 mg 1Y veyva haffada bir termsirolirmus 15 mg
IV + interfercn alpha & MIU 5c almak Gzere randomize edildi,
Calgmanin primer son noktas safkalim idi. Tek ajan olarak
temnsirolirmusun dider ikikela oramla belirgin olarak genel
s3] kalm ve progresyonsuz s& kalmi (FFS) uzattid) bulundy,
Ayvmi zamanda interferona gbre daha iyvi tolere edilivorou,
Bu galigma agikga mTOR' un Gnemli bir terapbtik hedef
aldufunu ve termsirolimusun orta ve Kot risk grubuna giren
hastalarda kullamiabilecek bir ajan olduduru gisterdi, Danha
sonra gerceklestirken alt grup analizlerinde aym zamanda
seffaf hlcreli olmayan EHEK tiplerinde de efkin oldudu
qosterildi.

Bevacizumab

Bevacizumab {Avasting, VEGF' | hedefleyen rekombinan
humanize bir monokional antikordur, Dogik doz (LS mg /
kg ve yiksek doz (S mg f kg bevacizumab plaseba ile
karsilasbran Og kol bir faz Il calgmada, yiksek doz
bevacizumab' m PFS' ) belirgin olarak uzattdyr ghsterildi, Bir
faz lll calismas) IFN-{Za 9 MIU haftada 3 kez arti plasebo (2
haftada bir} veya IFN-(2a + her ki haftada bir verilen
bevacizumab 10 mg / kg® in etkinlik ve glvenilirligini
karsilastrmakiadr. Seffaf hicreli RHK" wolan ve daha dnce
nefrekiomi yapimis hastalarin kablabildidi bu calsmanin
birinci amaci genel sad kalm dzerine etkisini arastirmaktr,
Bu wil ABD' de yapilan A3C0 toplanbisinda sunulanilk ara
analiz sonwglarma gbre bedavi iyi tolere edilmekte ve IFM ("
va bevacizumab eklenmesi PFS" 1 uzatmakia ve daha iyi bir
tlrmdr varitinag yol agrmaktadr; ayrica genel sai kalmi
artirma yéndnde de bir edilim belir lenmigtir,

Sunitinib

Sunitinit (Sutent) kiglk malkekdlid oral bir antFanjiogenez
ilact olup VEGFR, PDGFR ve ¢-KIT" in tirozin kinaz aktivitesini
imhibe ederek etki gdstermektedr, 2 faz Il calsmadan sonra,
mEHK' u clan hastalarda ik asama tedavisi olarak 50 mg
sunitinib ile IFW' u kvasiayan bir faz 1l calismas: tamamlanmis
ve Mew England Jowrnal of Medicine' da {NEJM} Basiimestr,
Glncellgrnen sonuglar ise bu yilki ASCO toplantisinda
sursimusgtur, Cabsmanm ana hedefi olan PFS sunitinik
kolunda 51 aydan T ava belirgin olarak uzamigtr, Bu analizde
arfanca safj kahma ulagilamame olmakia birlikte sunitinik
kolunda genel safkalim da daha unundur, RECIST (Response
Evaluation Criteria in Solid Tumaors) kriter lerine ghre sunitinib
ile sadlanan objektif vanit % 39 {hepsi kesmi yanit, hig tam
vanrt yord IFM ile 9% B idi, Sunitinibin strekli kullanm,
bevacizumabrrefrakter hastalarda kullammi, vagh ve kit
performans dururma clan hastalarda kullanimm ve seffaf
hicreli aimayan RHEE' da kullamm Gzerine arastrmalar
surmektedir,

Sorafenib

Zorafenib (Mexavar) hem anjicgenez hem de Bmdr Ricre
cofalmasina kars §ift etkisi olan bir oral multikinaz
irhibibdricn Faz | ve faz Il galgmalarim miteakiben daha
dnce en az bir sistemik tedavinin bagarisiz oldufju 903
hastamm katildi TARGET faz |l calisrmasi gergekliestirimigtir,
Hastalar sorafenib 400 mg bid veyva plaseba alacak sekilde
randomize edilmizti ve caksmann biringi 5on noktas genel
safj kalim ve PFS" dir, Bu dinyada buglne kadar RHE' lu
hastalarda gergeklestiriten en blyik plasebo koniroli,
randomize faz Il calsmadr, Bu calsmada PFS belirgin olarak
sorafenib alan hastalarda uzams bulunmug ve sonuclar
NEJM' da vaymlanmistir ik bulgulardan sonra galsmaya
bir ek vapilmis ve plasebo grubundaki hastalarn akgif
tedavive gecising olanak tanmmigtr, biylelikle hastalarin
9% 5050 bu yola gegriztin, Bu gegisten Snce ve & ay sonra
vapilan, dnceden planlanrmis analizierde genel sad kalim
sorafenit ile uzami olarak bukinmusiur, Yoksek doza gkimg
sorafenio ile yapilan galsmalar devam eimektedir,

Hedefe odaklanmig tedaviler ile difjer yaklagimiar

Ay ortak hedeflere kars etkin olmakia birlikte ardisik
sorefenib ve sunitinib kullamimi ile yaplan gahismalar
surmmektedir. Difer kembinasyon tedavilerini deneyen bazi
galsmalar halen sirmekie olup sonuclar yakin zamanda

alinacakbir, mRHK' i hastalarda etkin hedefe cdaklanmsg
tedaviterin gindeme gelmesi bu sanssiz hastalar igin bir
umet g olmugiur, Her ne kadar hedefe odakh tedaviler
ibe tarm bir remisyon sadlanamamakia ise de saf kalim
uzatilabilmekiedir, Gelecekbe bu ajanlar ve veni bulunacak
hedefe odak tedavi stratejileri dmit vaat eimektedir,

Dr. Ziya Kirkah
Dokuz Eyill Universitesi
Oroleji AD izmir
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T. Uluzal Endodrolofi Kongresi, 2-12 EyIOl taribleri arasinda
Cegme' de 500" O askim hekimin kabiimiyla gercek kestirikdi
Kangre boyunca konularirda uzrman yerli ve yabanc
konugmacila Szellikle Endolreloli korwsunda Snemill konulzr
hakkinds bilgilering ve tecribelerini bizler le paylaste Prof,
Dr. All Riza Kural ve Endolreloji Dernadl YEnetim Kuulu
Oveleri' nin yodun calgmalaryla yurtdgndan toplam 7
uzrman korgremize katkida bulunda: Prol. Dr Dean Assimos
{ABD), Dog, D Serdar Deder (Alrmanya), Uzme D Stavros
Gravas {Yunanistan), Prol. Or. Reza Malsk (ABD), Dog. Dr.
James Porter (ABD), Prof. Dr. Nasser Simforoosh (iran) ve
Uzrn. Dr. Dogu Teber (Almanyal Ayrica, Ege Universitesi
Oroloji Anabilirn Dali’ ndan & armelivat canl alarak kengre
rmerkezine aktarddl GHrdntl ve ses badlantisi Ege
Universitesi bdnyesindeki Bilirn ve lietisim Teknolojiler|
Arastirma ve Uygularma Merkezi (BITAM) tarafindan basariyla
yapildi

Bu yil, kongranin ilk gindnds (2 Ey1al 40" 1 agkmn katilime
ke Termel Laparoskopi Bursu basar ile gergekbestirildi,
Konuwsunda uzrman 18 editimcinin katkswla katiimeilara
aldukia kapsamli bir kurs prograrmi surabduw Bars programi
3 agarnali olar ak gergeklestirildl ik 2 bdldrmde teor ik olarak
laparoskopinin lermel prensiplert ve lleri diizey laparoskopiye
hazir ik korabar: irde knirken, pratik bSl0rmde ise katilimclar
gesith laparoskop ik mede ller ve erstrimanlar Ozerirde
calisrna hirsati vakalarnig ofdular. 11 EyIGN de ize yire 40
katilenei ile Ureteroskopl Kursu gergeklestirildi. Katilmeilar,
rijid we fleksibl Oreteroskoplaria endolrolo ik modeller
dzerirde pratik yapma olanadi yakaladilar,

Bu il T. cisl gergeklestin ilen Erdodrals)i Kargresi' nin a3 ik
noktas lparoskopivdl. Kongre bovanca laparaskopl ik kgl
teplam T ana stururm dlzentendl Bunlar laparoskopik bobrek
thrird cerrahisi ve RPLMD, laparaskopik prostatektomi,
laparaskep ik parsiyel nefrektomi, laparoskopik donde
nefrektomi ve rekenskroktif laparoskopik Oroloji, pediatrik
laparoskop, kadin Grolejizi ve ndrodrelojide laparcskopik
tedaviler ve laparoskopinin dikemizde dururmd ve gelecedi
basliklar altinda tarbigild) ve kenularnnda wzman
konusmacilar barafindan kabiimoilara akbarildi Ayrica,
poster we video oburumlarnda da izlenildidi gibi Gkernizde
artik birgok dniversite ve editim hastanesinde de ileri dlzey
laparaskopik amelivatiarimin basaril bir sekilde
uygulanabilecedi gérilad. Kongre boyunca, radikal
sistektomi, radikal prostatekbomi, parsivel nefrektomi,
pyeloplasti ve veziko-vajinal fistdl tarniei gibl oldukga fazla
dereyirm gerektiven Groka ik oper asyonlarin lapareskopik
olarak basarili bir ekilde vapilabilecedi gisterildi

Yine kengrenin 2. gdndnde, drofojide rebotik cerrahinin
kullamrn ke ikgili oldukga kapsaml bir wydu sermpozyum
dizenlendl Ayrica, dkemizdeki ik robotik prostatektomi
senuclar bu kengre sirasnda sunuldu,

Kongrenin 2, gindnde yapilan 4 canh armelivattan, rijid
Oreteroskopi ve lazer litotr ipsi Doc. Dr. Al Ulvi Onder,
perkdtan refrolitoborni Prof. Dr. Oktay Mazl, yiksek enerjili
KTP lazer peostatektomi Prol. Dr. Sinan Zeren ve Bipolar
tramsiretral prostatekbomi se Dog. D Ahemet Yaser
Mazldmaroglu taralindan basari ile gergeklestirildi
Kararenin 3 glindnde ise laparoskop radikal prostatestami
Do, Dr. Serdar Deder (Almarya) ve laparaskopik parsiyel
nefrekborn ise Dog. D James Porber (ABD) Laralindan basan
e gergeklestiviidi. Canli cerrahiler srasinda BITAM tarafindan
saflanan girintd ve ses kalites| sayesinde katilirmgilar
konularinda deneyimli cerrantara seru sorma firsat
yakalarmig oldular.

Kaordpenin 3. gininde ana konu Oriner sistern Lag hastalifydi
Yerli ve vabanci uzmanlar, ESWL, perkitan nefrolitebomi,
dreterencekopi, metabolik dederlendirme ve metallaksi,
pedialrik tag hastahd, alt kaliks taglar ve endodrolojik tag



T. Uki=al Endadroblo)i Kongresi

fedavisinde komplikasyonlar ve tedavileri konularinda
bilgilerimizi glncelledi, Ayrica, endodrolejice problemli tag
clgularna yaklagm olgu sunumu seklinde izleyicilers aktaribdr,
Kongrede dikkati ceken bir difjer nokfa ise, dikemizde perkitan
refrolitotomi kenusunda deneyimli merkezlierin sayismnm
artmas: ve dzellikle baz deneyimli merkezlerde artik savilarin
1000° i rakamlar gegtigivdi. Ozellikle kompleks tag olgulannda
ise, laparoskepi yardimb perkitan cerrahinin de oldukca etkin
ve glvenilir bir minimal invazif cerrahi atternatifi olduiu
vurguland,

Kongrenin 4, ve son glndnde ise dretero-pelvik bileske
darhifirnm ve BPH" in glince | tedavileri tarbigibdr ve teknik
detaylar ve sonuglar izleyicilere aktarikd, Poster oturumlarnda
cesitli merkezierin minimal invazif prostat cerrahisinin (KTP
lazer, diode lazer, TUPVAP va,) sonuclar sunuldu, Ana
cturumiar ardindan gergeklestiriten poster ve video cturumian
sonrasinda eve cinls mesajlan sorrasinda ¥ Ukisal Endolroloji
FKongresi baganih bir gekilde tamamianmis old,

Or. Burak TURMNA
Ege Universitesi Tip Faklitesi
Ureloji Anabiiim Dal
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DUNYA I(I]NﬂHAN_S DERNEEi
TOPLANTISINDAN IZLENIMLER

Rotterdam' dz 18 afustes” ta basglayan {International
Coentmans Sociely) IS toplants 25 Adustos' ta bitl.
Albrmegdokuz dikeden katilan Oroleg, jinekolog, fizyoterapist
ve karayla kil hemsgirelerin toplarm 2500 civar ndaydi, Bu
yil ddzenlenen ICS toplantizinda Tarkive' den katilirm
Bricekilere gire daha fazlaydi. [k dért gin cesith kursiar
dlzenlendl. 21 AJustos’ b2 genis kabilmb toplantilar bagladi.

Birinci gl {22 AJustosk Sabahki clurumda, drogenital
prolapsus konusunda & adet konugma vardi, Emilkgi cekic
calisrma, peivik organ prolapsusu (POP) e genetik arasinda
kurulan iligki idi {Horg Bong- Choy KW ve ark). Calismacilar,
endotelin-1" in POP geligiminde aynadid reld wargulad:.
Cardoza L. ve ark., POP cerrahisinde objektbif ve subjektif
yanitlars deder lendirmis olup objektil dederlendirrmenin
daha gok bilimsel arastirmalar da kullamildid buna kargilik
subjektif defertendirmeninklinik yaklagmmda daha 8n planda
clduunu belirttl. Bununla birlikte, hastanm tedaviden
Bekientisimin Sremi vargulande Bir baska calismada,
rekdrrens gsteren &n duvar onarimlarinda kollajen doku
rmetabolizrmasirun nemli olmaded belirkiidi (Adekanmi O
v ark.-Flaymouth UK).

Marris C, Michigan, sikisrma tar 2i idrae kagirma larda prefrontal
kortes” beki dedisikliklerden bahsetti ve idrar kagiran
kadinlarda hafizada zayiflarmanin daha fazla okdudurg belirttl

Urodinarni ile ilgili bir cok ¢alismada, soru isaretlerine
ragenen Gzellikle cerrahi Sncesi gerekliligi Gzerinde duruldy,
Ayrica, tedavi araysinda elan kadinlarda Gredinamik tesk
bercihinin daba fazla oldudu vurguland (Majurndar A,
Birrmingham).

Son derece ilgi gekici bir baska calsmada ise (dzenga T,
Metherlans), perineal glr il ile mesane gikirm obstruksiyonu

{800} teghisi idi. Bu
calsmada, perineal
béigeve komulan Bir cihazla
igerme esnasmdaki ses
Slgimleri yapimig ve BOO
olan hastalarda ses
siddetinin anlamb clarak
fark i alcudu tespit edilmis,
Bununla birlikie, bu
calema dizenlenme ve
vaptima teknidi nedenivie
ok elegtirildi,

Asiri aktif mesane olan
olgularda diyet ile ilgili bir
calsmada gazh

igecek lerden dzellikle divet
tarzimnda clanlarin
semptomiar arttirdi
vurgu land {Cardoza
L.Kings Coliege).
Randomize bir ¢alsmada
sikigma Earzinda idrar
kagirmalarda ilk basamak
olarak ilag ve davranig
tedavisinin birlikte
yaptmasinin Snemli Dir
kazanim saamadif buna
kargilik tek ve basamakl
tedavinin hasta igin daha
faydal oloudi belirtikdi
{Burgio K, Alabama),
Mérojenik hastalarda idrar
kagirma digmda
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arprektal injeksivon ile
fekal inkontinansta
basaridan bahsedildi (Graf
W Bunun diginda
transanal irrigasyonun bu
tlir hastalarda daha uouz
vie efkin bir ybntem
oldudpida belirtildi
{Christensen PL

Bir baska galigmada, rektal kanser nedenivle yapilan
cerrahide fekal inkontinans' tan kaginmak icin sacece
pudental sinirin dedil aym zamanda fevator ani simiri® ni
de korumanin énemi vurgu land { Watlner C, Hollanda),

Bzirt aktif reesane sendrom ile igil & sunum yapiid Bir
calsmada, asr aktif defrusor {DOOY ile agin aktif mesane
sendromu sermptombare arasmndaki iliski arastirdmig olup
S0 yas dzerinde noktdri' si 2 den fazla elan olgularda bu
semptomun bafdimsiz risk faktbri oldugu buna kargihk sik
idrara gikma, idrar kagirma va da sikisma hissinin DOO ke
istatistik sel badlantisimin olmadify yonindeydi
(aschkenazi Sh

Bu oyl 1CS teplanbisinda, adirbikl clarak kardiovaskdler
patolojileri olan olgularda antikolinerjik lerin ethiler
farbigild, Gelecek dinemde Bu kenurun dn planda olacadm
stiylernek yanhs olmaz kanisindayim, Olkemizdeki
arasbiricilarm b konw dzerine dikkatini gekmek isterim.

Malone-Lee J ve ark AAM' de anlamb &lcide (% 58) pylri
clouun belirtfi, Bu arasbiricilar, inflamasyenun
epitelyurmdan ATP salmrmm artbirdid ve bununda A4 M
patofizyelejisinde rol eynavabilecedi yvondnde girds
bildirdi,

Benim icin ilging olan, Nijfman R* nin yaprmig okdwiu
konusmada gocukiuk ddneminde eskiden bikdifimizin
aksine mesane' nin stabil oldwju vininde gbris
Rildirmesivdi, Bundan sonraki ddnemde, drodinami yapma
yagi bekrar tarbigilabilic kanisindaymm, Bu konusma, 165
sitesinde 'webcast' olarak mewvouttur,

Stres tarzinda idrar kagirma ife iigili olarak itk basamak
tedavisinds biofeedback’ in veri konusunda Kari B
farafindan bir konwsma vapildn Bununla Birlike, bu
bedavinin o lumiu etkisinin olmas yaminda 'her zaman ilk
basamak bedavisi oimalhm dir?® sorusu tartsimaya devam
etti,

Ay gun iki farkh ilag firmasinin AAM Gzerine “sateliite
symposium' toplantis) varde Toplantitara katilan
mesiektaslarimizin da belirttii gibi her ki toplantnin da
yuksek kalitede oldufunu sbylemek zordu,

2. Giin / 23 Agustos

Obstetrik fistliberin gegmigi, glindmizdeki ve gelecekieki
cururme” ile ikgili Andrew Browning bir konusma vapte,
Afrikada’ ki deneyimlerini anlatan konusmac Blbki
Beklentilerin aksine 'bir dektorun anilan® tarzmda sunurm
vapkl,

Postprostatektomik inkentinans konusunda artifisivel
triner sfinkierin (AUS) ik basamak fedavi’ olouu vindnde
bir tartigma olduw, Bu Earbigmada Cruz F ve Herschorn S
kargilk e kenugmalar yapt, Kammea, sorunun cevab
neklesmedi. Tartisma sonunda salondaki katifime ikarim bir
kismmi 'sling mesh', dider ksme BUE vonlnde kanaat
Belirtti.

Farmakaloji, termel ve klinik aragtirmalar konusunda 8
konusma vardl, Radvasyen sistiti Snlermede mitokondri
de etki ghsteren NOS antogonistieri kullanminin Bnemi
vurgulandy Zabbarova Iy .

Vardenafil' in spinal kord travmnal hastalarda oxybutinin
bedavisine ek olarak maksimal siskomeftrik kapasitesini
artbrdis vonindeki calsma konwyla ilgill meslekiasianmm
ilgisini gekebilir kansndayim (Del Popolo G)

sorged forumlar ibe ilgili bildirilerden en gok ilgimi ceken
galigma ise hastalarin alt riner serntomian e Tigili olarak
kendilerini dodru ifade edebilme oranlarimin % 50 civarnda
clmasidn {Campagna L ). Aschkenazi ve ark, vaprmig
olduiu calgmada, cocukiuk dbnemindeki disfonksiyone
iseme ile erigkin ddnemde idrar kagrma arasinda ankami
iligki bulmusglarde, Ayrica, kadinlardaki alt Oriner sistem
semptomlarinda genetik faktdrierin rol oynavabilecedi
vondndeki bildiride ilgi gekiciydi (Norton P)

Ay aktif mesane ile birlikte benign prostat by Omesi
clan olgutarda TURIP) sonras en az dizelmenin noktdri’
ce olduu ve cerrahi sonras semptomiardaki diize Imeyi
Belirleven en dremli faktérinde detrusor kenfraktilitesi
iy varguland, (Seki M)

Son oturum POP ile ilgili olp Vajinal dokudaki kellajen
tip " deki azalmanin vajinal duvardaki patolojiyi
derinlestirdifi {Adekanmi} ve POP cerrahisi sonras
hastalarim cinsel fonksivonlarinda dizeims oldufu (Prads
) ytnUndeki calismalar ilgi cekiciydi,



Costa P drefral tape! in retropubik vada transobiurator
yerlesmesinde kemplikasyonlarn minimal o ldudu yonlnde
prospektif calismasimin senuclarm sundu,

Ayni giin satelite sempozyumda Perkutan fibial sinir
stimulasyonu konusuldy, bu tedavinin kamita dayval tip
vinlyle ‘Leve| 3Grade © ' olduiu (konirol calsmalar eksik)
ve % 56 objektif, 940 &4 subjektif sonug verdidi vurguland.,

3. GUN / 24 Agustos

Kongrenin ba son glindnde ilgi cekici komular Dotox’ ve
vajinal cerrahi dzerine yofunlasty idiopatik agin aktif
mesanede disik doz botox uygulamsmmn (00-150 0) iyi
sonuclar verdifji warguland, (GFousse &) Ayrica, 3 villik
takipte botox tedavisinin direng alusturmadi ayni
arastirrnaclar taralindan varguland. Trigonal enfeksiyontann
VUR yaprnadid yininde bir calisma da vardi {Gormes C)
Transvajinal cerrahi ile igili bikdieilerde kg cekic bir calisma
girmedirm. Bununla bir likte, Berber M ve ark. ok rmerkezli
calsmasinda 'TOT" ve "TVT® karsiastirmasinda
kormplisasyoniar ve cerranl sonuglar ywandyle fark ofmadiginm
vurgulanmas: dremlivdi kansindayim. Son clarak, vajinal
prolapsus cerranisinde gizli stres idrar kagirma igin TVT
uygularmasinin gerekli elmadid yindndeki bir calismay!
vurgualamak isterirm (Schierlitz Ly

Dr.Clineyd Ozkiirkeiigil
Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi
Uroleoji Anabilim Dali

TAS HASTALIG! VE ENDOUROLOJ
TOPLANTI iZLENIMLER]

Bu il ABD' nim Anabeim kenfinoe dizenlenan yilhik Gralaji
kongresinde, foplam 1965 bildiri sunuldu, Bunlarin 168 5
dlkerniz kaynak ivd ve tasferdodrelof kenularmoa 4 bildici
ver almaktayd,

Kongrede, tas hastahid ve endodroloji ile ilgili bidirilere
genel olarak giz atddidinda, ESWL etkinligini arthrmak igin
calsmalarm devarm ettifini, ESWL' nin uzun dbnem
istenmeyen van etkileri konusunda hendz fikir birli§ine
varidamadijin, tag hastabijmm medikal tedavisinde ciddi bir
gelisme olmadid), cbez hastalar ve bunlara uygulanan
'‘Bariatik' cerrahi sonras gelisen tag hastalijmm yeni bir
konu baghi oughurdudu, endodroloji teknolojisindeki
gelismelerin ise hizla devam ettidi ghriimektedir,

Kongrede, ana oburumda, EAU ve AUA'TIN ik oriak kilavaz
calgrmasi olan Wreker taglarmm tedavisi', Prof., Dr H, Tiselius
tarafimdan sunuldu, Eski kilavuziara ek olarak, dreter
taslarmin tedavisinde 'tas ddgdrtdcd (expulsive}! tedavi ve
laparoskopinin yeri ele alnmaktayd Ozellikle 'Srnek (indeks)”
bir hastada, 10 mm' den kigOk taslara, dncelikle ghziemn ve
medikal tedavi dnerildi, Bunlarin godurun 4-6 hafta iginde
digebilecedinin altr gizildi, Ancak, absir (ksivon, adri, ve
kreatinin vikselmesi eglik edivorsa bu faglara cperasyon
dnerildi ve ESWL ve dreteroskopinin ik secenek olarak yverini
korududu be lirkikdi,

Taz hastalbi ve tedavisi konusunda 0" dan fazla bildiri
suruldu, Hastalarin ESWL sonras uzun stre takip edildidi
genig kapsamh bir gahgmada (#1309, hastalarm %50 sinden
fazlasinda tag hastaljmin tekrar ettifi, bunlarin Snemili bir
kismma tekrar girigim gerektidi, uzun stre takipte
hipertansivon ve bibrek yetrmezlidi risklerinds arfiz
gézlenmemekle beraber, diabet olasihdinn arthids bildiriidi
Buna kargihk, Japonya' dan yvapilan bir calismada (1310},
ESWL sonrasi ortalama 15 yil gibi uzun bir takip sonrasnda
hipertansivon ve diabet gelisme riskinin artmadij ortaya
konubdu,

ESWL' nin etkinliin arttrmaya vinelik bir calemada (#1257,
‘wuplaj'm, 5ok dalgalaring tagza ulastrmadaki Snemi dzer inde
durulcu, Ener ji kaynafmm hastaya temas ettidi baghk
yizeyine uygulanan jellerin karsilashinidid caligmada, dlzgin
uygulanan ve fazla el sdrdiirmeyen jelin, su yvastid wizeyindeki
hava kabakgiklarm dnleyerek, tedayvi igin gerekli sok dalga
sayisnk azalktid) gisterildi, Benzer 2 calgmada {81312, 1313),
dakikada verilen sok dalga saysmnm azalhimasimin, tagsizhk
orantanm artbiradid ve Bhbrek hasanme azalthd) ortaya
konuldu, Dikemizden Dr, E, Ozbek ve arkadasharinin sundudu
denevysel bir calismada (1438}, bir anticksidan ve NF(B

inhibitded olan pyrelidiom dithiocarbamate (POTC) e, ESWL
ile irdOi lenen barek hasanmn Snlerebilecad Sne sOnlad.
ESWL' nim basar sim rgsrmeyi amaciayan bir Caligmada
s (314400, kontrastsiz spiral BT ile Sigdlen Hounslisld
dnitesinim ve tag-cilt mesafesinin, bagimsiz predik bl fakibrier
aldugu bildirildi,

Perkitan nefrolitatomi (PNLY ile ilgill calgmalarda, 'topsdz
PHL yiinterni (zerinde tekrar yodunlagibdid,
endkasyonlanmin kesinkestiriimeye Calsilaidn gbrilad. Genel
olarak, [ipsiiz PHL kararinin, operasyon srasnda verilmesi
gerektigi, ve bu slemden sonra analjezk ikthyvacinm azakdigi
belirtibdi (#1451, 1325, 1268). Ozellikk 'hemostatik sealkent”
kulblarimirin yaygnlagmasiyla, Whpsiz girisimlerin daha da
aklagacadl savonuildu, Mirdan yapilan bir calgrmada ($1267),
genel anestezi agmndan riskli hastalarn ulfak taslarna, lokal
anestezi e PHL vapilabilecedi gisterildl Bir bagka bildiride
(#1320), PML sonrasi ortalama 19 yil i2zlenen hastalarda,
ESWL ile kargilastrikdidinda tag hastalidimn tekrarlama
alasiliginin daha a2z oldudunun alb Cizildi,

Ureterorenoskap ke gl teknik we aletherin ele alindidi pek
cok calgrma arasinda en dikkat ceken, Clevelard grubu
tarafindan ik kez sunulan robotik Oreterarenoskopi®
uygularnasydi (1225 Bir bagka iging gelisrme, kordonsuz
kullarmitan podmatik lEolriptdrdd. Preminger ve ekibi
tarafindan, radial clarak genisleyen, balonla sisen reteral
ulagirn kilifirar ik klinkk oygalamalan sunuldu, ve daha az
travmatik oldudu Sne s0rGikda (#1443

Heparin kaph double-j stentlerin, biofilm olusurmu ve
irfeksivon gelisrme risking azaltmadidi bildr ildi (#1450). Yine
doubrle-] etentiere bagh sermptomlarin irde lendidi bernzer 2
calgma (e, 127 3), alfa-blokerlerin @luzosing, tamaukosim
stentlers badh §ikayetleri azalttidi gisterildi.

Tag hastabdimin etivalojising irdeeyen bir Caligmada (1362,
Lag hastalarimin %26 sinda hipertansiyon sloudu, koroner
kalp hastalidi rickinin 30 15 ar g bidiridi, ve tag haztahgmn
sishernik bir vackller bozuk luk aldudu dne sirdlkdl. Kalsiyum
alirmirum, kalshyarn oksalal atiirm GZerine etkisinin incelenddi
bir calismada ise (#1363), Curhan ve arkadaglarimin arbik
kizsiklesrnig bulgularimm aksine, yernek lerden sonra ve
yatmadan dnce alinan kalsiywn karbonat takvivesinin, tag
alugurm riskind arttr mzd i Gne sdrdkdi

Kongrede, tag hastaldmin medikal tedavisi ke ikgili tek bir
caligma yer almakayvde Uzan ddnem (artalama 30 ay) sitrat
tedavizinin sonuclarinm indce lendidi 1480 hastalik bir
arastirmada (B1364), idrar pH' sinmn artiig e hiperkalsirinin
azaldigirun alty Cizildi. Daha Smce yvamimig olan randoemize
calgmalar destek ler sekiide, sitrat tedavisinin hastalarin %
&30nde remisyon sadladid bikdir iidl. Meywe ve sularirdaki
sitrat konsantrasyoanlarin inceleven benzer 2 calisrmads da
(#1634, ¥B35), Hmonatamin 2engin sitrat iceridi bir kez daha
kamitlanrmig alkdu

Gebelikte tag hastahidin inceleyen iiging bir calismada
(#1365), nsidarsn S 07 oldudu ve bunlarn % 25" ne girigim
gerakbigh ortayva konuklu Gebelikte semptormatik tas hastaldi
geligenlerde praterm dodum riskinin % 80 arttids, girigirm
yapinazinin ise b riske etk etrmedidl vorgulandi. Bu bulgular
sonucunda, oturuma katilanlar arasinda aksi tartismalara
yel acea da, dreme cagmdaki bayanlarda Griner sistern
taglarimim sermplomatik olmasa da tedavi edilmesi gerekiidi
tre S0 O,

Obez hastalards upgulanan bariatik cerrahi sonras Szellikle
ik & zyda hiperkalsdr i riskinin artbid, we bu hastalarin %
7' sinde tag olustudu gbsterikdi (#1367, Ozellikle giderak
artan sayida chez hastaya uygulanan bu yintern sonras,
Lag hastalidimin artacadi ve dnlemn olarak cksalat emilirmin
azaltmavya yinelik kaksiyum takviyesi verilmesi gerektigl
yurguland.

Kongrede, hiperparatireidinin tag hastalde ile iliskizi tekrar
ele alndl. Paratircidek temi yapilrmig 4500 hastamn
incelerdidi bir calismada (#1363, elgulanin %22 sinde tag
hasta i ik bagvuru skayetl oldudu bitdirildl. Ancak
Lerum kalsiyurm sevivesinin tas olugurmunu be lir leyen bir
faktdr olmadigi, bu redenle de Bhm tag hastalarinda, serum
kalsiyum seviyesing bakimaksizin, serum PTH Sleimi
yapilmas: gerekiigi savuruldu.

Dr. Ahmet TEFEKLI
Haseki Editim ve Arastirma Hastanesi istanbul

COCUK UROLOJiSi TOPLANTI
[ZLENMLER]

Toplantidaki ik korugma "Prenatal Tam: Mol TOp Defektieri
ve Urcgenital Anomaliler" bashm tagyordu. Konusmay|
Wanderbilt Universitesinden Maternal Fetal Tip Uzrmar Dr.
Werstrom yaph. Konugmada en sik gdrilen dodurmsal
ancrnalilerin hipospadias ve antenatal hidronefroz olduu
vurgulandi, En yiksek martaliteye sahip aromaliler arasinda
Ise bilaberal renal agenezi ve konjenital diafragma hernisi
ilk 2 sirada gisterildi, 1970-198T villari arasini kapsayan bir
Lararmnada unilateral ve bilateral renal agenezi or anlar imn
sabit kaldid, hidronefroz girdime crammim hafif yikse ididi,
difer taraftan renal disgenezi oranimim ise 12 kat artbid
Belirtildl. BE4-2002 yillar arasn kapsayan bir taramada
antenatal hidronefroz saptanma orarumm 24 /100, 000
den, 156/ 1000 000" ya viksekdigi, gere 2y tarinler arasinda
bu redenle 6. T25 pyeloplasti ve 1 033 endopyelotorni
vapildid belirkildi. Hamilelikbe kokain kullanan annelerin
bebekler inde Orogenital anomali gelisme risking 5kat arthid
wur g landi.

Prenatal tarmin, aileyi olaya Snceden hazirlamada ve
dokborlar dodurn sonras gerekenler | yaprmak igin hazir hale
getirrmede Tavdal cbdudu vargulance, Prenatal Lani sayesinds,
ancak kisikh savida olguda prenatal girisirm vapilabiididi ve
nadir de olsa bu tarlar nedeni ke gebeliklerin
sonlandirilabildidi belirtildi.

GUndmizde prenatal tan lcin en ik kullarilan yéntamiler
ultrason, fetal MR, plasental korvon villus biyopsisi ve
armibyosertes (karyolip ve kimyasal incelerne) olarak verikdl
Ancak eldeki B tarusal vinternlere radrmen prenatal banimin
ghvenilirli@inin ok da viksek olmadid sylendl. Ultrasorun
ek bagsing %% 20 kadar olguda tany atlavabildiGibelirtiirker,
diger taraftan niral thp defektlerinde tek bagma ultrason
ile is2 %% 98 erarmrda tam konabildidi buna maternal serum
AFP Layini de eklenirse Lam koyma sansimin % 100%ere
vardide agikland.

Bu arads 15, 935 g0k riskl gebenin prospektif randomize
olarsk anbenatal arama e takip edild i RADIUS caligmasinin
sorwglar dzetlendi lging olarak Down sendromu ile dodan
bir ok bebekte hidrorefroz septandif ancak kisi arasindsak|
reder-sonug Hiskisinin ortaya kenamadid belirtildi. Bu
kenugmanin son cdmles "Fetuslari bastan avaga detayl
clarak incelernek gerekir” seklinde oldu,

lkinci konusrma Boston Cocouk Hastanesi' nden Stu Bauer
tarafindan vapildi. Bashk "Fetal Mdral Top Defektierinin
Tanesinda Gorinkdlernenin Glvenilic 151 idi. Prenatal
girintilerle postnatal incelemelerin uyamiu olduedu stylend.
Ancek prenatal girdntOkemedek | ndral tip delektinin sevivesi
ile postnatal redinamik incelermelerin korele olmadif
Belirtild Ayrica meningermyeloselli hasta grubunda prenatal
dederlendirmelerin driner sisternde postnatal dérermde
clabilecek bozulmalars Srgdrmede yeltersiz oldudu (Srneding
prenatal Gsk motor ve alt motor lezyonu saptanan hastalarda
bernzer drodinamik bulgular olabilic} siylendi ve bu nedenle
postnatal dredinamik incelermelerin Snemi vurgulande D
Bauer prenatal tanida ultrasenun MR kadar gldvenli aldudunu
ve bu nedenle prenatal MR incelemer ing gerek clmadidim
belirterek konugsrmasing sonlandiedi

Society toplantis daha sonra algu barbismalar ke devam
ethl. En iyl olgu sunurmy S40I0nd "Moroamniotik
Monckoryonik Bilateral Renal Agenezili Ikize Anansefalik
ikizden Bibrek Transplantasyonu" basglkh sunum lle Dr.
Cofer ve arkadaslar akd.

Society for Pediatric Urology
Toplantisi

AUA" de coouk Drobojisl e ilgili 2. dernek toplants "Society
for Pediatric Uralegy" oldu Bu toplantidaki il koragma Dr.
Yur | Reinberg tarafindan verildi isforksivonel Elminasyon
sendromed (DES) olan gocuklarda Sakral Sinir
stimdiasyonunun (S55) veri basikl bu komnugmada, medikal
bedavive direncli DES tamisi olan 4-14 vag arasindaki 20
hastamin % B2° sinde inkontinansn, % &9' unda acilivet
hissinin, % 80" ninde idrara gkma sikhdinm, % &3 nde
rokiurnal endrezisin ve % 58 sinda ise kabizhijn dize ldidi
va da azaldiy belirtildi, Dider taraftan TAK gerektiren idrar
refansivonunun S35 na rafmen olgularm % T5inde devam
ettidi vurguiand..



inmemig testis lerin highirinde karsinoma insituya
rastlanmadiin gosterdi. Ayrica bilateral inmemig
testisterden alinan bivopsilerdeki germ hilcre sayvilari ile
serum intitin B seviyeleri arasinda korelasyon oldufunu
wurgulad!. inmemis testis etyopatogenezi ile ikgili olarak
da, tek tarafl lgularin Snemli bir ksmimim olaym kawdal
gelisim sirecindexi bir hata clarak ortaya ciktifin, ilateral
algularin ise en az ¥ 23° nde nedenin gegici bir
hipogonadal patolojive bagh olabilecedini, % 50 olguda
ise plasental yetmezlife balil gelisebilecedini be lirtti,

Karsithk konusmasinda ise Dr. Koyle ve Dr, Shortliffe VUR
de antibivobik kullarilsm m kullamimasm mi konusung
tartigtitar. Dr Koyle, literatlr verilerinin VUR® de veriten
profilaksinin renal skar geligimini énledifini

destek lermedidini, buna kargin antibivotiklere kars direncin
giderek arthidim agiklade Ozellikle, profilaksi kesilerek
izleren, 3, derece va da altnda reflisd olan Dy ok
cocuklarda, pyelonefrit gelisme oranmm % 3 clarak verirken
veni skar gelismedigini ghsteren datalkar sundu, Dr,
Shortliffe ise, antibivotik direncinin hatab kullanma badh
olduijunu, dzeliikle anatomik vap nedeni ile ya da genetik
ozellikleri nedeni ile riskli hasta grubunda profilaksinin
renal skar ge lisimini enge lleyecedini belirtti, Tartsma,
VUR'" de profilaksi alan ve almayan hasta gruplarnda veni
renal skar geligimini inceleyen prospektif randomize
galsmalarin verilerine ihtivag duyuloudu somucu ile bitti,
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Wake Forest'dan Dr. Tony Atala, amnivobik kik hicreler
ile vapilan doku mdnendisiigi teknolojising ankattd
konusmasinda, armniyotik kdk hdcrelerin embrivonis KOk
hicreter gibi pluripetent oldudunu ancak bunkar gibi
malign petansivelleri olmadiim virgulavarak, bu

hidkcre lerin doku mdbendis ifi agismdan son derece uygun
bir kaynak gibi durduklar in Dildirdi,

ikinci konusma iseme disfonksivoniu gocuklarda "Vezkosentrik
yaklagim mi yorsa Nirosentrik yaklagim mi 7" baghim
tagryorcy, Dr. lsrael Franco' nun iseme disfonksiyonunda
serotonin ve norepinefrinin Snemini vurguladid bukenusmada
dzellikle tedaviye direncliolguiarda altta vatan hiperaktivite
gibvi problemlerin bulunabilecedi ve arasbriimas gerekiidi
vurgulande,

Or. Kirsch we Dr. Syndertin yapti bu karsikhk komnugmasinda
ise sonug; ashnda halen refldd’ ndn tedavi edilmesi gereken
Bir hastalk clp omadfinn kanta daval bip agsindan net
clarak ortaya kenamadif) seklindeydi,

Gocuk Oreleji Dernek Toplants' nin son paneli minimal
invaziv cerrahi video forumuw idi, Bu video oburumunu D,
Docimo yénetti, Once, Or. Kim transperitoneal ve
retroperitoneal vaklagimla ilgili glncel literablrdn meta-
analizini yaph, Sonra, Pat Caszale fransperitoneal roboftik
girigimlerle ilgili tecribelerini aktard) ve robot kol yardimi
ile rekorstriktif girigirnlerin nasil rahat vapibdiime gbsterdi,
sonra Fransa' dan Ala EFGhoneimi refroperitonoskopi ile
ilgili bir video gésterisi yapts ve bu vaklagimn aslinda
Crokoglar igin cok daha alsilageidik bir vol oldudung belirtti,
Toronto' dan Walid Farhat ise redo’ olgularda transperiteneal
girigirmin daha basarih olduunu, refroperitoneal girigirlerin
daha sik intraoperatif hermodnamik instabiliteve vol aghidm
styledi, Dr, Cisek, ise refroperitonoskopik RELKND ve
refrektomideki cerrahi girigim tecrifesini akiard.

Sal sabah "breaking news" konusmasinda Dr. Krieger,
sirkumsizyonun HIY enfeksivonung azalthi§in gésteren
2 prospektif randemize calsmanin sonuglarm: verdi. Bu
sonuclara gire sirkumsizyonun HIV enfeksivon riskin
vaklazik alarak % 50 oraminda azaltti§m Bikdirdi,

Sorraki paneldes ise nirojenik mesane ve barsak problemi olan
gocuklarm sorunlar tartgid, Once, D, Jayanthi cerrahi olmayan
fedayi modalitelerinin dnemini vurguladr ve augmentasyonun
soncare olarak ghriimesi gerekbifing styledi, Sonra Dr, Steckler
augmenktasyon gerekiiren hastalarin godurun myelodisplazili
gocuk hasta grubu elduguny belirtip, bu olgularn erken tani
Ve uygun girisimler ile augmente edilmeden takip
edilebileceklerini, cerrahive giden olgularda ise
augmentasyonun yolun sonu oimadifni bu gocuklarin &miir
boyu olas komplkasyonlar agisndan takip edilme leri gerektidini
belirit, Parelde daha sorra sdz alan Dr. Koff, ndrojenik mesanel
cocuk larda gece slrekli sonda uygulamasinm, st driner sistemi
ve mesaneyi korumadaki Bydk Snemini vurgulade, Son clarak
shiz alan girisimse | radyelog Mark Hogan ise tedavive direngli
konstipe ¢ocuklarda perkitan cekostomi tOpd yer legtiriimesinin
basit ama etkin bir vaklagim olduuny ghsterdi

Gargamatya gand O Nagler! in winettidi "lrola jik
haskaliklar, tedaviteri ve erkek infertilitesine etkileri®
bashkh bir panel ddzenlendi. Dr. Thomas Kelon inmemis
testis, orkiopeksi ve infertilite iligkisine dedjindi, Oncelikle,
9, ayda ve 3 vagta crkiopeksi vapilan coouklarin festis
boyutlarmim prospektif olarak karsilasbridij bir cabgmada,
erken orkiopeksi grubunda testis hacrminde anlamib artma
saptanrken, geg grupta bu artranm olmadiine anlatt,
Ayrica, geg midanale edilen clgularda, Ad
spermatogonialar azalrken gonositlerin arttifm, Dirlikie
intratGbdier displastik hlcrelerin ve dolayis i kanser
riskinim artbim sayledi ve Mays 2007 de New England
Journal of Medicine' da yayinlanan isveg epidemiyolojik
caligmasinin veriterine gore, 13 yagindan Gnce orkiopeksi
vapilam hiastalarda, 13 yasirdan sonra yapilanlara gore
testis thmérd gardime aramnim var yariya azaldidim
belirtti, Tek tarafl inmmemis bestisli olgularda eriskin
dinermnde anormal spermicgram saptanma eramm % 50
olarak verirken (cocuk sahibl slamamsa arami % 100,
bilateral grupta bu oram % 75 (gocuk sahibi slamarma
arar % 35) olarak verdi. Sonug olarak, orkiopeksinin,
sperrnatagonia saysindaki ve dolayisiyla testis hacmindaki
azalmayi engellernek amacyla & aydan daha geg
dnerilrmedigini belirtki.

Cermek toplantis O, Stu Bawer'in yeni 1005 ferminolojising
aktarmasi ile sonlandi

ikinci panelde ise goouk Urolojisi tarihinde gok dnemii yeri olan "Ple nary Sessions" Tnp[antiiarl
bazi uyqulama / ydntemnlerin glindmizdeki verkeri tartigid..
Qnce Or, Gosalbez 10-15 yil nce ok popliler alan
Castrosistoplasti'nin artik gok sinrl olguda (pelvis radyoterapi,
kisa barsak sendromu, kioakal ekstrofi gruba} endike ofdusfunu
belirtti, Ayrica uzun dbnem takiplerde anlamb sayida olguda
(3 23 olgul kanser geligme riski oldudunu vargulad, Sonra
ctoaugrmentasyond farifleyen Dr Brent Snow by wygulamann
ginimiizde sadece komplians disiik ama kapasitesi ivi alan
mesanelerde yva da fedavive vanibsiz asim aktivitesi olan
mesanelerde ise varayabilecedini sbyledi. Dr, Decter ise arbik
cok sk kullanimayan MAGPI yintermnini irdeledi ve sadece
glandiler hipospadiash olgularda refralmebilite iyi ise tercih
edilebilecedini agiklad, Son konusmac O, Estrada, valvli
clgularda supravezikal diversivonun verini tarfiste Mdmedn
olan bdton elguiarda diversiyondan kaginmak gerektigini ve

Fazar sabah John Duckett Lecture' nda Or, Jordan,
cocuklarda dretra darlklarina vak lagimm anlatte, Cocuk drefra
darhk larmm dnemli bir kismimn iatrojenik eloudunu belirtti,
Oretrotomi internanin basar oranini % 30 olarak verirken,
uzun dénemde bu bagarnn da digtddind vurguiad),
Uretrofomi endikasyonunun; sadece bulbdz (refrada iokalize,
I L5 cm' i gegmeyen, derin spongiofibrozisin eslik etrme dili
darfiklar ik simrh tutulmass gerektifini belirtti, Eder ilk
girizim bagarsiE elursa, iekrar eden internal dretrotomi ya
da dilatasyenlarin daha sonraki cerrahi rekonsir Gksivonu
komplike hale getirrmekten bagka ise varamayacaim Snemie
belirtti. On dretra darliklarinda substitusyon gerektidinde
fleplerin greftiere tercih edimesi gerektigini warguiadi., Arka

Daha sonra D Sandlow, infmermniy testislerde Cis gelisme
riskini %6 2-3, testis timdri gelisme riskini se %0 3-5
alarak verdi (Mormal popdlasyonda hayat boyu testis
tormdri geligrme riski 1/ 500 ve willik oram 4-& 100 000

erken dinemdes mesanenin dolugrbesalmaya baglayarak “cycle”
efrnesinin Snemind belirttlh Ancak simrh sayvida clguda hala
supravezikal diversiyona ibkivag duyulabitecedini anlatte

Daha sonra O Canning” in modere eEEGi karsithk tar bismasinds
Seattle' dam Dv. Grady ve Hopkins'den Dr Mathews ekstrofide
morirner™ we "evrel" onarrmi tartisti. Primer onarirmin, S2elikie
cinsel lonksiyvenlar acisindan, Pend?z veterll uzun dbrem takip
sonuglar omasa da Szellikle kontinans acismndan etk in bir
vintern aldudu sonucuna vanld.

Urefradaki travmatik darhklarda bir ok clguda perineal
yolla ug-wca anastomozun mamedn ol dudunu, transputik
yaklagimn sekonder olquiarda tercin edilmesi gerektigini
ankakty

[raha sonra Pat Casale, "State of the Art" konusmasinda
coouk Urolojsinde rebotik cerrahinin verinden bahsetti

Ozelikle pyeloplasti gibi rekonstriktif girigimlerde robotun

ree kadar etk in oldudunu video sunumilar ile wargulade,

olarak verildi). Bu nedenle inmernig testisli hastalarin
havyal boyu aylik kendi kerdine muayens ke kontrol
edilrmeler i gerektidin, ancak rutin takipte ultrasonun
riuzyene EtOnlGgind gisteren bir caligma olrmadidin
s klad). Son olarak b2 alan Or. Goldstein ise, vaz deferens
varalarrmalarina en sk yol acan girigimin coouk luk £adi
herni anarmiare okdudung vurguladi. Ayrica, S2ellikle
laparoskop ik anarimiar sirasinda kullarlan mesh' lerin
de vazal hasar yvapabilecedini belirtth

Florida Oniversitesi Kadin Dodum béiiminden Dr.
Sirmpson, "Yardimel Orerme teknikleri dedumsal anomali
rigkint artber mi 7" isirmll bir kenusma vaple Sonug olarak
yvardimd Orerme teknolopisl kallarimi senrasi anomali
giralme ararmmin bir miktar arttedim relatif risk olarak
13- 1.4 kat), ICSI" de ek olarak 30 0. 6 daha fazla sayisal
seks kromozomu aromalisi girilebilecedini sdyledi

Bu sabahin énemli kenusmalarndan bir tanesini Danimarka'
dan Dr. Thorup vapte. "Danish Orchiopexy Trial" bashkh bu
konusmada orkicoeksi yapilan ve takip edilen 1, B0 cocudun
1972 yibndan beri olan takip verileri sunuwidw, Dr, Thorup,
inmemig testisli cocuklarin testislerinde dofumda germ
hlcrelerinin oldudunu, ancak yenidegan ddnemi ile birlikte
sayrda bir azalmarin bag ladijm ve dzellikle 1vag sonrasinda
inrnernig testislerin gofunda belirgin germ hdcre kayin
yagandifin vurgu lady intratlbdler neoplazi oranim % 4
olarak belirten Thorup, bu pat olojinin sade ce infraabdominal
bestislerde, va da amormal dig genitalyas: veya karyotipi
olan gocuklarda bulundudunu, diger taraftan inguinal

Bir sonraki kargithk kenusmalarine Dr. Zderic yinetti {1k
tartismada inrmemis testiste primer hormonal tedavinin yeri
Dr. Koyle ve Dr. Kelon tarafindan ele alind Testisi indirmek
agisndan medikal tedavinin veri elmadidi, ancak Herideki
ferkilite sarsim artbirmak icin segilrmis olgulards kullanilabilecedi
belirtiidi. Sonraki bartigma (e "Basic Science™ a cok mu fazla
kaymak 2y ildidi Gzerine oldu. Somnag, "Basic Sciencein dnermibi

eldudu ve yeterli kaynadin ayrimas: gerektigi seklindeydi. Ancak diger bir bakig agisinin ise, yardimcl dreme

teknolojisl kullanmak 2orurda olan annre-babalara ait hab
Mazirda zaten var alan serunkarn, cecuklara aktarlarak

Bu bAlhmdn son tartismasi ise "VUR' da endoskopik bedayi mi i h :
arsarnall risking ylkseimes) oldugunu acikladn

yoksa agik cerrahimi 77 oldw



Bazi Onemli Podyum ve Poster
Sunulari

Atlanta'dan Dr Kirsch, sublreterik enjeksivonds "double
Hit" tekniginin sonuglarim verdi. Buradsa ik enjekslyon
prokeimal Oreter igine, 2. enjeksiyvon distal dreter igine
yapiimakta, dana sonra ise standart STING ve en sonra da
Edrelin Getine 4. bir enjeksiyon (GHIST) yapiimakta. Biylelikle
basar: orammn % 907 lara ckhide bildiriidi.

Boston Cocuk Hastenesi'nden Cralg Peters we arkadaglar
ise primer VUR' de villik spontan dizelme oranlaring veren
romegram caligmalari ile en ivi poster Sddllerinden birini
aldilar. Erken dizelmeyi ghsteren en Snernli parametreler
sirasi ibe, antenatal tar ve kardes reflisa; tami yagi en
anlamile 4 aydan kOclk bebeklery: erkek cinsiyet: unilateral
refli ve refid derecesi olarak veriidi

Cincinath grubu, enjeksiyen sonras 3. aydaki bagar: oramnin
Go 79 olarak verrken, 12, ayda VCOUG de % T3 oraminds
rekdrren VUR saptandidir bildirdi

Lapareskopik orkiopeksi sonuglarinin ince landidl Boston
calismasinda, en yiksek testis atrofisi oramimin % &6 ile tok
seans Fowler-Stephens’ da oldudu, 2 seans FS veya primer
lzparoskopik orkiopeksiden sonra ise atrofi ararnin % 4
ehvarinda bulundudu bildic ildl. internal halkaya »2.5¢m
rmesafede olan testislerin skroburms ulagrmalanimn gok zor
clduju ve bunlards vaskdler yapilann kesilmesinmn
gerekebilecadl agikiamndL

Bir baska en ivi poster Sa0I0 Milar' dan vapilan bir galismaya
verildi. Bu caligmada ferminizan genitop lasti geciren
cocuklarda, tedavi yag ve ebeveyn bilgilendir iimesinin
dnerminin sonuglar sundidu,

Terny Atala ve ekibi, idrar Sronedinden Orotelival hdoralerin
izole edilebilecedin ve elde edilen hicrelerin kOROr oriaminda
blyvitilebilecedin ve daha sonra deku mdberd 51051 igin
hicre kaynad olarak kullanilabilecedini gisterdikler | calisma,
bu teknalajinin ulashd nokiay gdstermesi agismdan oldukca
dnerniiydi,

Ayri ekibir en iyl posker Hd0lD alan calgmasinda ise 4-19
yaglar arasndaki T myelomeningosell hastads otolog doku
rdfendisigl telnodojisi ile olusburalmus mesaneler ik yapilan
Mesane augmentasyonunun saraglarin sunuldu. Sistoskopi
sirasinda bivopsh e alnan Oretebyarm ve kas hilcrelerinin
kollajenden ve kollajen [ poliglikolis asitten yvapilmig
biyedegrade olan masens seklindeki kaliplara ekildigi ve
orialama 7 hafta sonra bu mesanelerin hastalara imglante
edildigi ve bir grubun emental flep ile kaplanirken diger
grupta buran vapimadid agikland. Ortalama 46 aylik
Eakiplerde e iyvi sonuglann kollajern-PGA kaliplara ekilen va
crnenturn e dridlerek implante edilen mesane lerde
bulurdudu bildicikdi. TOm hastalarda kapasite ve Kompliansn
arttige, tag ve mukus gion bir sorun ile karsilasimadign ve
bibrek fonksivonlar min etkilenmedidi gisterildi.

Dr. Tarkan SOYGUR
Ankara Universitesi Uroloji AD
(Cocuk Urolojisi BD)

BOBREK VE TESTiS TOMORLER]
TOPLANTI iZLENIMLERI

AUA 2007 Bilimsel Kongresitnde (Mayis 19-24, Ananeirm
Kaliforniva, ABD) sunulan bildir ilerin bdorek bicreli karser
ve festis thmdr ke ikgili olanlar arasmdan kengredeki
iZlenirnlerime w2 kongrenin eve mesa) cturumuandsk|
vurgulamalara gore dikkati ceken, kKayda deder olanlarin
mdmkdn eldudunca 8210 ve kapsarnb bir deger lendirmesini
yapraya calisbirn. MeslekEasiar irma varar b almasim diliyerurm

Bobrek Tumédarleri

Bibrek Bivopsileri. No. 905 (Rernzi M, Vivana, Avasturya).
Bu galgmads bbrek kitlesl olan (ortalama 3,6+/-2 8 om)
o9& hastaya helikal BT - floreskepi esliginde 18 G prostat
Biveps iGnesi lle perkitan bSbrek bivopsisi {44 hastaya ek
olarak aspirasyen sitolojish) vapirmig. Doku bivepsilerinds
(1B G igme ile) % 31{n=3), aspirasyon biyepsilerinds e %
11,4 {n=5) materyal yetersizlbdi olmus. Bivopsilerde 51(%
T4 renal hcreli karsinom ve 15 (30 23) selirn le2yon
fonkesitorn = 14, anjiormyalipem = 1) saptanmmig. Doky
Bivepsilerinin dofdruludu habis kezyonlarda 30 100, selim
lezyonlarda 36 875 alarak belirlenmis. Komplikasyon olarak
bir hastada marfinal pnémoteraks, 4 hastads ize kicok
perirenal hematom meydana gelmig. Sonug olarak igkemin
dodrukidunun yiksek okdudu belirtimis. Benzer bir cahsmada
(Mo, 1107) Boston'dan Eisner BH ve arkadasiari 4 ¢, den
kil thrndr lerde preoperatil bibrek bivopsilerinin (doku
Jince iGne pirasyen biyopsizl) dedrubugunu % 377 ve
G2olNaGand [spesifizite) 30 100 olarak bikirmiglerdir. Ayrica,
bu precperatif bivopsiler nedeniyle, cerrahi olarak gikarilan
bibrek dokularindaki selirm [eZyon of animn preoperatif
biyvepsi vapimayaniars (% 20) gire Snembi Slghde (% 4,5)
050N 0 rapor etmizlerdir. Yine ayni Lalgmacilar 1130
Molu bildirilerinde doku bivopsileri ve irnce iGne biyvopsikerinin
Birlikbe uygulanmasmin dogruluduran ve duvar il in
(zerditivite), herhang! birsinin yvainz uygulanmasing gare
daha yikzek oldujuru rapor etmiglerdir.

Me, 495, (Gl 15, Kavoussi LR, Lane BR el 2L Cleveland,
Baltirvare, Rochester) Cleveland Klinik, Johns Hopking ve
Maye Klinik' in prospektif bir caligma olmayan bu ortak
bildirisinde 1800 ack (n=129) ve laparcskeplk (=T71
parsivel nefrektominin kargilagtirmas: yapimistic. Agik
arnelival vapilan hastalann klinik ve onkokojik clarak daha
riskli hastalar eldudu belirtimistic. Laparaskopik
refrektorninin armeliyat slresinin, kan kaybimin v hastanade
kalig sUresinim istastistiksel olarak anlamil bir sekilde daha
az eldudu ve intracperatif komplikasyenlarin esit eldwju
rapar ediimistie. Ote yandan lapareskopik nefrektaminin
iskern slresinin daha wzun ve postoperatil komplikasyonlar
ile ek girigirmierin daha 2zl olduu bikdir imisti. Postoperatil
3 ayda bibrek fonksiyenu o animinve 3. yilds HOS oraninir
da benzer obkdudu rapor edilmistic. Sonwg elarak her (ki
yintern ke fl 7 ermlik tOmdrlerde esdeder fonksivanel ve
onkolajik sonuclar elde edildidi bildirilmektedir. 496 No.lu
bildiride Cleveland Klinik' ten Gill ve arkadaslari yvaplislan
SET laparoskopik parsivel nefrektominin 5 yildan {2zl takiol
elan 5&' sina ait senuglar raper etrniglerdie. Bunlardan
Ieirade (%0 65) renal hdcreli karsinorm bulnrmusbur. Ortanca
5.7 (5-63) villik takipte hig birirde uzak metastaz gelisrmeamis,
sadece 1 inde lokal ndks tespit edilmigtie. Bes yillik Eakip
verilen ik amaliz oldudu bildirilen bu galigmaya gliire
Izparoskopik parsiyel refrekbominin artik 25k nefrektomiye
kerdising ispat etrmis bir alternatif oldudu belirtilrmek tedir.

Mo 541 (Thompson RH el. 2l Rochester, ABD). Prospektif
olmayan bu calismada 4 o den kidglk biibeak thmded alan
hastalara 1989-2003 yillari arasnda radikal nefrektomi
(=290} veya parsivel nefrektomi n=398) yapilmis we
sonuglar kargilastr ldiinda ortanca 7.1 yilda toplam sad-
kalimin tOm hastalar analiz edildiinge farkh olmadidi fakat
65 yagindan Kick hastalar (n=327) karsilastinldi§mds
radikal nefrektorminin anlamii olarak daha kS0 oldudu

b lunmugbur,. Bunun nedeninin radikal nefrekbomi ile
mevdana gelen nefromn kaybi olabilecedi bildir ilmistic. 114
Mol bildiride Eswara JR ve arkadaslari (Boston, ABD)
radikal (n=43, ortalama & vil takigh ve parsivel nefrekiomiden
in=26, ortalama 5 yil takip) sonra uzun ddnernde biorek
fonksivanlarim arastirrmiglar ve radikal nefrekiomi
gecirenlerde glormerdl Filtrasyon mizimin parsival nefrektomi
olanlara gire daha fazla dsO50ND (26,6 mafdl disise
karzin 15,5} ve erken postoperatif degerlerin de daha dlsik
olduiunu (48,1 e karyin 60,5 mdgfdl) gbstermiglerdir.

Bu nedenle mddmkdn olan vakalarda parsiyvel nefrektomi
vapiirmasim Snermektedirler, Kiglk Bdbrek Tomdrierinin
kryocterapi ve Radyofrekans Dalgalar ile Ablasyonu (RFA},
457 Mol bildiride (Cleveland Klinik) krivoterapi va da RFA
ike tedavi edilen bhbrek tlmdrlerinin MRI ile takib
deferlendiriimis, Kriveterapi ile tedavi edilen hastalarin
takibirde MRl glivenli sonwglar vermesing rajmen RFA ile
tedavi edilenlerde glivenilir bulnmamig ve bunlarda post
operatif & ayda bivopsi vapiimas: dnerilmis, &, ay bivopsileri
RFA ile tedavi edilenierds % 648, kriveterapi ile tedavi
edilenierde ise % 938 negatlif bulunmug, Celeveland Kiinik*
ten aymi galgmacikarm yaphidj £35 No.lu calsmada RFA
tedavizinden sonra % 9 {16/ 78}, kriveablasyondan sonra
i58 % 24 {25003 lokal tlmdr ndiksd tespit edilmiz. Bunlara
vapilan kurtarma cerrahisi ile ilgili olarak ise her iki ledaviden
sonra da cicdi perinefrik fibrozis olduu, bunun
krivoablasyendan senra gok daha fazla oldudu bildiriimis
ve b hastalann segiminde ok dikkatli olmak gerektidi rapor
edilmis, 11 neuu galsmada Starburst XL (RITA Medical)
RFEA baghi kullanilarak « 4 cm 32 adet bibrek tlmird
koaglle edilmig, ve koagllasyondan senra hiler klamp
wyguilanmaksizin lapareskopik clarak sofuk makas ile eksize
edilmis, Eksizyon yatafina sadece fibrin yapsbiric
uyguilanmmig, Ortalama kan kaybinm 80 oo oldudju, sadece 4
trn. de cerrahi sinirn pozitif olduli ve ortalama 31ay takipte
hig niks olmadid bildirinis, 1297 Mo prospektif calemada
RFA& tedavisi BT eslifinde ve genel anestezialbinda yapilmis
ve 46 hafta iginde biyvopsi wegulanmis, Orfanca 18 aylik
takipte % 97 komplet ablasyon, ve % 98,7 kansere dzqu
safj-kalm rapor edilmis. intravendz sedasyon ile yapilan
tedavilere gére daha iyi lokalizasyon sadlandi ve sonuglarin
bu nedenle daha iyi cldwju bildirimis,

kil Bdbrek TOmdrieri, 0% Mok prospektif, cok merkezli
calgmada ( Toronte, Kanada) 00 hastaya ait toplam 121adet
CTiakOME bbbrek tOmdrl (Ortalama 2.1cm; O,4-3.5)
konservatif olarak takip edilmigtic. TOmbrin fakipte * 4 cm
boyuta erigmesi va da 1yildan az bir slirede 2 Kat bdylimesi
cerrahi endikasyon sayviimigtir. 44 hastaya bivopsi yapilimes,
bunlardan % 5&' 51 habis, % 34' 0 selim (n=11 normal, 2
anjivornyolipom, 1onkositom} ve % 10"y 5onugsuz
neticelenmistir, Ortalama 10 ay ik fakipte yvillik ortalama
biylime 34 cm clarak hesaplanmistr, Calsmacilar kgl
béorek Bimédrierinin kenservatif takibinin glvenli clouun
ve tedavinin basari sansini riske atmaksizin
qecikfirilebilecedini belirtrmiglerdir,

&40 Modu calgmada (Philade iphia, PA} iteratlr arasbirmas:
ik kligiik bdbrek tlmdrlerinds nefron koruyuou cerrahi
(KO (n=444T), RFA (n=362), krivoterapi (n=293) ve
konservatif takip (n=331) secenekieri kargilagtirilmmig ve MEC!
ve gire RFA ve kriveterapinin bokal niks cranmin daha
yiksek oldufu, uzak metastaz agsmdan NEC, RFA ve
krivoterapinin farkh olmadi, fakat konservatif takipbeki
hastalarim metastaz oranmm bu dglinden anlami derecede
diigiik olcduu bulunmesiur,

Sonugta kiglk bibrek tlmébrierinde bu 4 secenedin de
uygulanabilecedi belirtilmistir, Aym merkezden yapilan 542
Mo lu galgmada cerrahi fedaviden dnce £l 12 ay takibiolan
berrak renal hcreli karsinomlar in=28; ortanca 2,3 ¢ O 5
1200 dederlendirilrmig ve sk derecelicl [/ 11} Edmdrlerin
blyime hizimin yOksek dergceli (0 S IV olanlardan anfami
derecede vavag olduu bulunmustur; G221 codyil' a kargin
Q72 oyl Sonug olarak aktif fakip yaplan hastalardan
tlmdrleri hizh by dyvenlerinin patelejik dzelliklerinin de daha
k&b oldeu rapor edilmistin M7 Mo.lw caligmada (UCLA,
Kaliformiva, LAY < 4 cm 202 bhbrek tOmdrdndn cerrahi ve
patoloji dzellkleri verimistin, Bunlarda 412 {3682} RCC, 44
(%% B.72) onkosiborn, 15 {%: 2.98) anjivormyolipom, 10 (%%
1549 TCC saptanmisbir, RCC olan hasbalarn 48'§ (%012 ) klinik
olarak metastatik imis; 40 M1, 4 NAMO, 4 N+M1L Orfanca 40
ay takipte, HOS 5. ve 10, yilda metastatik olmayan RCC' i
hastalarda % 98 ve % 93, metastatik olanlarda %% 45 ve %
45 (5, yildam sonra Sm olmamis) clarak hesaplanmis,
Progrostik Fakbbrier, £32 Mouu gok merkezli retrospektif
galismada tUmbr tromblsindn sevivesinin (n=640) HOS' a
{ %0} etkisi arasbinirmg, Orfanca 477 (13-B5) ayda tablodaki
sonuclar bulunmugtur,

Trombus Seviyesi fl 5 ¥ilda % HOS | 10 Ydda 3 HOS
Beral Ven 26l | 48 2%

1 F Dryalram Al 21% | 45 28

1C f Dipalrarn Wsch 164 | 26 =




Sonug elarak pT3b olan renal ven ve divalram ait IVC
tutulrmase) hastalarn pregnozunun ayn oldudu, pT3c olan
{divafram Gt IVC tutulmass) hastalarin ise prognozunun {ok
daha kS oldudu bespit edilrmistir (Klasik bilgi darmar duvari
imvazyonu elmayan hastalarda prognezun fark etredigl ki
Ancak bu ¢alismada damar duvars invazyonundan
bahsadiimenis). 1304 Nolu benzer ¢alismada (Alrmarya), thmdr
trormipded sevivesing hepatik venlerin (divafrarnin degily alinda
ya da Gstinde almas inin progroastis olarak anlami okduedu
belirtilerek THM 2002 siniflamasinim buna gire dedistiriimesi
drer iirnek tedir.

201 Mo.lu calismada (MD Anderson Cancer Center, Houston],
PTINOMD clan 413 hasta dzerinde yapilan analizde bunlarin
(2) 2Minde (%% 50.4) sadece kapsdl digina tagma, (B) 72'sinde
(%6 17,3} sadece veniz trombis, (c) 136'unda (% 32,5) ige hermn
tagma, hern de vendz trembds aldudu girdimig. Ortanca 45,1
avlik takipte a ve b grubundaki hastalarin hastalistan S10m
Figkinin benzer oldudu (HR 1.018), ¢ grubundakikerin ise anlaml
alarak daha kit eldudu (HR 2.660) bulunmus. Kapsil disina
tagsmarin verinin (perinefrik yagd, renal sinds, toplayici sisterm)
ve vendz rombls sevivesinin 10m riski agsmndan anlamlbi
almadid | gérdlrmds. Sonug olarak 2002 THM sisterminin b
bulgular i inda yenilenmesi gerektidi sdylenmis. 311 Mo.lu
calismadsa (Sao Paule, Brezilya), ASA (America Soclety of
Aresthesiology) smiflandirrmasmin progrostis Snemi arastinimig
M=145) ve artalama 417 ay Lakipbe ASA 3 alan hastalarin
prognezunun (HOS) ve postoperatif kormplikagyonlarmin ASA
1ve 2 alanlara giire ¢ok daha k&0 o ldufu bulunmus. 115 Na. b
calismadsa {Sao Paule, Brezilva), cTHANxMO renal hicreli
karsinemu olan, radikal ya da refron koruyocu cerrahi gegiren
230 hasha Ozerinde yapilan calgmada mikrovaskiler imnvazyenun
(MY} prognostik Bremi arasticilmig. 310 yildan fazls takibl olan
{Ortanca takip 48 ay: 3-140) grupta & yildan sonra Slom

aiie Glmernis ve 10 yilda MVI (+) olanlarin HOSY % 397 ken, (-
otanlarinki 3 BB bulunmag. MY tomdr gap, dereces|, lenf
rnetastaz ve sarkomatdz diferansizsyon ke karele bubunrmag
ve ¢ok dediskenli analizde bunlardan daha kuvvetli 2nlamlbi
badinze Faktér olarak ortaya kmig. 3 Modu cok merkezli
retrospektif calsmada, bibrek timded (berrak blcreli=590,
kromofob=168, papiller=49) nedeniyie parsiyve | nefrektoml
gegiren hastalarin {n=807) prognozuna timdr histelojisinin
etkill ehup olmadid arastirilme ve bu KOOk Wamde lerde (ortanca
3 orm; 0,5-TT) kansers bagh 810m (ke thmér histoka jisi arasndz
herhangibie 15k bulunamanisg.

638 Mouu galgmads, cok dediskenli analizde makroskopik
tamér nekrozunun metastatik olmayan bibrek hicreli
karsinomunun progno2unda diger prograstik faktseler (BOmdr
capl, patolojik evesi, derecesi) ile birlikte anlarmil oldudu
belirtilirken, 1245 Mo.lu calisrmads, metastalik Wmdrlerin
algularin % 20 sini elusburdedu bir grugta timde rekrozunan
ok dediskenli analizde difer faktbrlere karsin UsEOniGgo
almadidi be lirtdrnig (1245 MNoJu calisrmada da metastalik olmayan
tormdrker d2erinde istatistik yapilsa idi belki de 638 Nalu
calgrmadaki ile ayni sonug elde edilebilirdil 1250 Mo la Caligma
il alugtur ulan bibrek hdcreli karsinom metastaz romograming,
tamér nekrozunun prograstil 8zellik olarak eklenmig clmas
da tomnide nekrozunun Snemii o ldudunu gisteren difer bir
belirtidir. 1256 Molu ¢alisrmada, 280 berrak hicreli renal
karsinorm d2erinde yapilan arastrmada "transforming growth
factor beta Il reseptirdndn™ mmdnchistokirmyasal analizinde
reseptdr var i disik, orta ve yiksek derece olarak analiz
edildijinde prognozun reseptde var g arttikga ktdlestial, ve
bunun diger prognostis gistergeleri daha iyl olan Limde lerde
daha belirginkestigl bulunmag, 1253 No.lu caligmada (Milamno,
itakya), pT3a bibrek hicrali karsinom alan hastalards (n=103)
renal sinls vad imvazyenu ile perinefrik imvazyon arasinda bir
fark alup olmadid arastirdrmg, 42,9 aylik ortanca takipte 5
yillik HOS R (901 Nodu ¢aligmadaki bulgunun aksineg) renal
sinds vad imvazryenu alanlarda % 49, perinefrik irvazyon
olanlarda % T4 oldudu girilmds.

Tormde Belirtegleri. 319 Moo faligrmada (Rochester, Jaksorville,
ABD), berrak kicreli renal karsinam redeniyle mefrekbonmi
vapilmiz 298 hastanin spesmenlerindg immonohistokimyaszal
alarak survivin (yOksek [ algak) ve BT-HI (+/ -} boyamas
vaplrmig ve "survivin yOksek ve BT-H1 4" olan hastalarin
prognezunun ok kED (5 villk HOS 9% 16,2, "urvivin algak
va BT-H1-" alankarn 2e prognoezunun ok ivi (5 yillik HOS %6
B3, 3) olduu gisterirmistin 448 Mo.lu calisrmada (Rechester,
ABD), berrak hicreli renal kanser nedeniyle nefrektomi vapiimig
32T hastads tomdr damarlanmasi ke ilgili BT-H3 boyvamasi
yapilmig ve (+) elaniarn 10 yillik HOS'Lan % 32,3 bulunurken
{-)alanlarin ki % 75,3 olarsk hesaplanmig. 308 No.u ¢alismada
(Tokyo, Japonya), precperatil olarak Slcilen CRP nin < 0,5 ve
I 5 mgfdl dederlerinin, yiksek deder kSt olmak Gzere,
lokalize renal Rlcreli karsinomizrds prognostik elarak ankami
aldufu rapor edilmis. 1240 Mo.lu caligmada (Seul, Kore),
nefrektomi yapitan metastatik almayan berrak hcreli renal
karsinomiarda peeoperatif ESR, alkalen fasfataz, tomie nekrozy,
evres), deracesi ve byvIkIBI0nGn ok dediskenti analizde
anlarmli pregnostik gistergeler olduiu bulunemusg.

Yeni Tedaviler. 630 Mo.lu calismads (Bostan, ABD), bibrek
tirndelerinde CyberKnifedirm) kullanilarzk hipofraksiyone
stergotakbik radyocerr ahl (HSR uygularmaznin ik deremesi
rapor edilmektedic. HSR viintemi ile tomdre bir kez de gok
yiksek radyasyon dozu verilebilrmekle ve tambr efraf
dokularin radyasyondan etkilenmesi cok minimake
indiriFmekiedir ve y8ntern anestezi elmaksizin da
uygulanabilmekbedin. Yonternin genis uygulamasing
gecebilmek icin faz | {doz tayiniy ve I (toksisite tayini)
calgmalar devarn etrnekladin. 902 Mo.lu caligmada (Ulm,
Alrnanya), agik nefron koruyueu cerrahiden sonra tmdr
vataginda hermostaz sadlanmak amad ile ince bagirzak
subrmakazasime (SIS0 kuligmrm (53 hastada 55 tOmdr
igir) rapor edilrmig ve postoperatif kanama komplikasyonkarn
engellernek igin kullamiizb ilecek iyibir ydntem oldudu
bikdir irmistic, 112 Ma.lu calsmads (Burlington, MA, ABD),
daha Srce karacifer rezeksiyoniarinda kullanilan Habibiim)
4 ¥ bipolar rezeksivon cihazinim nefron koruyucu cerranide
kullarurn =21 rapor edilmistic. Bu cihaz bibrek tomedndn
etrafinda 05-1crm derinlikte keagllasyon olusturmakla ve
bundan sonra da Ll soduk makasia hiler Klamp
uyvgulanmmaks@in, 22 mikiards kanama ile eksize edilmekbedin.
Bu cinazin kolayea ve elkin elarak kullanilzbiidigi
sfiyienrnektedir. 1241 Neuu ¢algmada (Innsbrock, Avusturya),
robotik (DaVirct) parsivel nefrekbomi in=26) rapor edilrmigtin,
ik 12 hasta arterial klamp ve sodutma wwgulanmig, sonraki
14 olgu scak iskemi ke yvapirmistin. ACik cerrahiye ivi bir
alternatif eldudu belirtilmekbedir.

499 Mo.lu galigmada (Manin, Almanya), gok merkezli,
prospekbif randomize tasarnmda sorafenibin (BOC rmgfglng
hepsi nefrekbomi gegirmig, birden fazla crganda metastaz
olan ve prirmer medikal tedavisi bagarsiz olmus hastalarda
ir= 31 ik incil tedavi olarak etkinlidi arastirdmisg. Ara
degeriendirmeden sonra plasebo grubundaki tam hastalar,
ebik neden ile soralenib grubuna gecirilmig. Soralenib
grubunda progresyonsuz sadgkalim ve toplam sag-kahimin
plasebo grubuna gire daha byvi okdudu bildi fmig. 500 Mo.u
caligrmada (UIm, Alrmanya), radikal nefrektomiden sonra
werien adjuvan "reniale" 25ismin (n= 558) etkisini aragtiran
cok rmerkezl, faz I galsmasimn sonuclan rapor edilmig ve
kortrol g ubuns giire tedavi grubunun progresyonsuz sad-
kalirn ve boplarm sad-kalirn Gzerine ankamil shurmilu etkisi
clduiu gisterilrmis. 533 Moy gok merkezl, randomize,
prospekbif faz [ calgmada yiksek riskli hastalarda (n=728)
remal hicrali karsinom nefrektomisinden sonra "Vitegpen®™
agisimn uygularnmasi rapor edilmistir. Mefrektomiden sonra
hastaliksiz oldufu disinilen hastalarda n=604) progresyon
olmaksizin sad-kalm agisndan ag lehine fakat anlamse, ivi
prognostik faktérd olan hastalarda (n=361) Be asi kehine
fakat anlarml (p=0018) soruglar elde edilrmisti. Toplarm sad-
kahrn agisndan hendz anlzmi bir netice oriaya gkmamistir,
D05 Mou cok merkezli T2z I galismada, nefrekbomi vapilrmig
metastatik renal hiore karsiromlu hastalards L2 va da IFH
alfa 2a ile birlikte CG250 mancklenal antikor (Rercarswr)}
tedavizinin (G250 antijeni berrak hlcrel renal karsinem
hdcralarinin % $5Yinde mevcut ken normal birek
hdcrelerinde bulunmaz) etkinligi arastrimig ve tedavinin
bu gruptaki hastalards klinik olarak Snemil tOmdr cevats
cadladi, hastalid stabilize ettidi ve klinik fayda sadladi
rapor edilmistic. 1307 Mo.lu calismada (Cleveland, OH, ABD),
¢ 4 ¢crn. bibeek timded olan 5 hastaya radyocerrahi
uygulanmig ve bundan B halta sonra parsiyvel ya da radikal
mefrektomi yapirmistir. Bes hastadan 3'Onde patelojide tam
rekroz saplanmeg sorafenit ile vapilan in vitro deney lerde
ise radvo-duvarlastire etki gdzlenmistir.

lleri Evre Bbrek Torirleri. 1305 No. lu ¢algmada, ileri evre
béirek ve mesane tOmdr o hastalarda 4 mag Zoledranik 2sitin
ebkisi arasbirilrng ve plaseboya karsin 2oledron ik 2sitin
isketet ile ilgil komplikasyonlarin olusmasin geciktirdifi ve
azalthid buluremusg tur,

Testis Tumorleri

Mo, 582 (Gilbert SM et. al, Ann Arbor, M, ABD). Bu calismada
MCI ve SEER veritabanlar kullanilarak 1973-2002 villar
arasinda testis timded inskdensi (Table 1) ve sad-kalrmirdaki
(Tablo 2) dedisiklikler arastirims,

Tabka 1. Teskis BOrmted insidensinim 1973 ve 2002 yil arazinda
degigirmi.

Irsiders (100000 ded

Tamor Cinsi 1973 2002
MSGHT 1.5 2.
Seminom 1.8 5.3

Table 2. Testis LOrndnd sad-kahirm oranlarioim (%' de olarak)
19731977 ve 1973-2002 (Kernoterapi dinarmi) yillar
arazinda dedisimi.

I YLk Sap-kalm (%)

Tamer Cins 1973 - 1977 1978 - 2002
MSGHT G 0,98 (p=0 03]
S neTm 072 0,93 [p=0 0%

Meticeds her ki LOrmdr cinsinin insidensinin ve sad-kalim
oraninm anlami olarak arttige ve sag-kalim oraninn
artiginda etkill kernoberapl uygularmasnin Snemli olduiu
b lunrma .

Mo, B35 (Kakizshvili D et. al, Torento, Kanada), Bu
caligrmada klinik Evre | NSGHT' lerde prospektil aktif takip
protokeldndn senuclar dederiendirilrmis. AREF takip
secimindes risk Takbdrleri giz Sndne alinmakszin Lm
hastalar (n=305) 1981 den 2004 & kadar Lakip edilmig
ve ndks edenlere gecikmig tedavi uygulanmig. Ortanca
tz2kip &3 yil (0,1-24,3). Progresyon 77305 (% 25). Nlkse
kadar gegen ortanca sire 0,6 vil (0,.2412,4) 3 hasta harie
Fepsi ik 24 ayda nike etrnig. Cok dediskenli analizde
lerdovaskiler imvazyon (LD vefveya saf embryonal
karsirorm (<% 100 dedil patolojizinin olmasimm niks igin
antamli (pa205) risk faktérd olduedu bulurmusg, 223 (%
75} hasta sadece argiektomi ile gifa bulrmusg, 19" uma (3%
&) sadece RPLMD, 20%ine (% 6,5) sadece kermoterapi ve
38%ime de (% 12,5) dedisik kombine edaviler uygulanmig.
Bunlardan 8 kaybedilmisg; sadece 20 (% 0,7) teskis
e medeniyle Simds. Sorucunds % 975 toplarm 2ad-
kalrm (TS) ve % 99.4 hastalida 6200 sad-kalim (HOS)
oranina ulagilmig. Sonug olarak da klinik Evre | NSGHT!
lerde risk fakbdri gdzetimeksizin akbif takip uygulamasein
cok etkili oldudu ve standart segenek alarak kabul
edilebilecadi, ndks olmas halinds bunlarin hamen bepsinin
gecikmnig tedavifler ile kurtarilabifecedi ve biylece de
sadece orsiektorniile kurtarilzbilecek hastalarda gereksiz
fazla tedaviden kagimilabilecedi belirtilrmis.

Mo, 836 (Kakiashwili D L al, Toronto, Kanada), Bir Snceki
caligrnarn van kolu elan bu galismada, aktif takip
protokeld ke izienen klink Evre | MSGHT' 10 hastalarda
mdkslerin bespit edilrme sakilleri incebenmig we takip
konusunda Srerilerde bulurwlrmug. Takipte ilk 2 yil 4 ayda
bir abdamirope lvik bilgisayarh tormograli (&-F BT ve 2
avda bir diger incelerneler (Svi alma, bilingli fizik
mgayens, tomde belirtecleri, akcifer grafisi) vapilmig. 77
hastads 92 niks (65 hastada tek ndks, 1" nde 2, 'inde
5 ndke) tespit edilrmig. MOks wralamase Reroperitoneal
Bbge T10% T1), akcifer 16 (%0 17), periferik lenf didirmier
8 (% 9) ve mediasten 3 (% 3,2). 601 (% TB) ik yil iginde,
1497 0% 18) 2.yl 170 2.7 vil sonra ve 27 50 de 10 vildan
sanra (2. yildan senra ndks eden 3 hastada kurtarimig)
rdks efrmig. MOk aldudura ik gisteren inceleme ek
bagina va da diferleri ile birlikte) &5 (%% 71 hastada AP
BT, 59 (%% 64) hastada belirtecler, 25 (% 27) hastada
Gyvki ve fizik muayens ve 13 (% 20) hastada da akeiger
grafisl olrmug. AP-BT 17 (%% 18,5), belirtegler 5 (%6 5.4,
Svki/Mizik muayene 3 0% 3,3) ve akeifer grafisi O hastads
tek basina niks giisteren incelame almus. 12 (% 4) hastada
0,8 - 120 vil {ork. B4 vil) iginde karg taraf festiste veni
Wrnde or Layva Cikmig. Sonug olarak akcifer grafisinin tek
bagina roll olmedid fakat dider incelernelerin vazgegimez
aldudu, ik 2 vil dhzenli takibin sart oloudu, fakat daha
sonra da bir sekilde Smiir boyu takibin zoruniu oldutu
b lir tilrmis.

Mo, B30 (Karallas M el al. MSKCC, NY, ABDL Bu cahsmads
(13 0-2006] klinik Evre || NSGHT'IG hastalardan
kernoterapi sonrasi retroperitonesal bolgede radyelo)ik
elarak tOmdr spatanamayan ( tom kitle almarmasi)
hastalarn tOmdne (r= 147) retroperineal kznf nadu
disgeksivonu (RPLMD) vapilrmig. IGCCCGE (International
Germ Cell Cancer Collaborative Group) aniflandirmasing
gfire 144° Ondn byl risk, 3' Grndn de orka/kOnd risk grubunds
aldudu tespit edinis. Prakermaterapi retroperitoneal kenf
040D by k050 T8 (% 53) hastada < 2 om, 62' sinde
(% 42) 2-5 crmve T'snde (90 5) * 5 em imis. Hastalarn
J9'unda (% 26) rezidlel canh kanser (n= 5)ya da eratom
in= 34) tespit edilrmiz. Oriarca 35,8 aylik Lakipte niks
elmakazin & villi sadkalen orani % 97 olarak hessplanmes.
Senuc olarak bu hastalara RPLMD vapimasimn gerakli
eldudu kanaatine varilms.

M. 831 5ainer H el. al Iinnsbrock, Avusturyal 830 nodu
caligmaya benzer bu calgmada klinik olarak b (n=66)
ve lle (n=15) olan 81 NSGHT'| O hastaya (kermoterapiden
wor a retroperitoneal bilgesi radyegral ik olarak normal)
FPLMD yapilrmg (1984-20:06) ve bunlardan 24' dndeg
(3030} teratom tespit edilrmig higkir hastads canh kanser
bulumarnarmishe.



Bu 24 hastadan 13'0nde (% 54) primer Wmdrce teratorm
yokmwsg. Oke vandan BGm grupta (=81 27 hastada primer
birndrde teratom varmeg ve bunlardan 1inde (419:)
refroper itoneal bkgede post kermolerapi ter atom Bulurmus;
calayis ibe primer timdrde terabom clmayan 54 hastamn
13'0nde (%% 24) retroperitoneal teratom bulurimus, Hastalar
of talama T yil takip edilmis we sadece 2 niks gdzlenmis.
Tomie lerlemesinden dolayi highir hasta kaybedilmemis.
Bu ¢alsma senucunda da kemoterapi sonras rezidiel kithe
kalmayan hastalarda RPLND Sneriimis.

Mo, 998 (Spess PE, &l al. MD Anderson, Bouwston, T, ABD).
12BC-2003 yillar arasinda NSGHT'O alan 236 hastaya
postkernaterapl RPLND vapilirmig ve bunlardan 195%inin pNa
oldudu tespit edimig. Ortanca 45 ay takipte pNO olan
hastalardan 35' (% 1B niks etrnig ve 18°1 (% 23 kaybedimis.
Yapilam ook dediskenli analizde RPLND Sncesi beta-HOGTIN
yiksak {» 1,2 ngfmi) olmasi, retroperitoneal kitlenin 2,5 cm.
den biylk olmasi ve IGCCCG siniflandirmiasina gire hastann
kta riskli grupta elmasimn risk fakiEed oldudu bulunmuas
(Bu caligmmada, Prilolan hastalarn icine fibrosise ek olarak
teratomlann da danil edilmis olmas nedenivle dider
caligmalara gire NOks orani yiksek cilkmig olabilirk

Mo, 959 { Carver B5, &l. al. MSKCC, M. York, ABD} 1989-
2003 willary arasnda postkernober 2pi RPLND sonucu fibrosis
fespit edilmis olam 263 hasta 1989-195T (Grupl: n=150) ke
1998-2003 (Grup 2: n=13) villar: arasinda opere edilenler
olmak Gzere 2 gruba ayriimis. Gruplar arasinda klinik evwe,
IGCCCG sinif landirmasi sekonder kermoterapi gereksinimi
veva lenf nodu boyulu acsmdan fark yokmusg. Bu hastalar
ortanca 49 ay takip edimis ve toplam 29 niks teepit ediimis.
5 yillik ndke olmadan yvasam grup 1ve 2' de sirasiile % B3
Ve % 95 olarak hesaplanmes. Tam sablon postkematerapl
RPLND L grupta % 89, 2. grupta % 97 hastaya yapilms. 2.
grupta kitle eksizyonu yapilan %o 3 hastanin hepsi ndks
etrmis. Sonug olarak ¢alismacilar patako i sonuwcu fibrosis
gelen hastalarda bile postke moterapi RPLNDMIN tam sablon
vapilmasi gerektigini, sdylOyerlar {Bu alisrmanin sunurmu
sirasindaki tartismada BT bulgular ne olursa slsun bm
hastalara postkemoterapi RPLND uyguladiklanng, {Onkd %
30 alguda BT'nim yvalanc nagatif olabildigin belirttiler).

Mo 1001 (WiEthubin R, 2L al, Kassal, Almarya ). Ba ¢aligrmada
1999-2006 yillar arasnda toplam 70 hastayva kemoterapi
sonrasi amelivat vapibmis, Ortalarma tOmde boyutu 5 om
(0,5-30) irmig. Bunlardan 54° ine (% 775 ek tarall ya da ki
tarafli sinir koruyucu retroperitoneal rezicdel tamdr
rezeksiyonu (RETR), 18" sina da bilateral tam sablon radikal
RPLMD yapiimis. Hastalardan 32° si IGCCCG sinflandirmasing
gdre iyirski, 1" orka riskli ve 19" u (%27 kS0 risk i grupta
imig. Ortalarma takip 26 ay (0-94 ay) imig. Takipte 3 hasta
Bimiy, 3 hasta (% 4) ndks etmig, (hepzi ameliyat sahasi
diginda), Sinir koruyuou amelivat olaniarn 9 85%inde
ejekdlasyon korunmus. Calsmacilar sonwg olarak optimal
cnkalojik sonucy elde etrmek igin her zaman tam gablon
bilateral RPLMND yapmak gerekmedidini, tek tarafh sinir
koruyuou eknik uygulamak igin fmie Boyubunun gnemli
clmadidin, ejekllasyon korumamin hayat kalitesini
ylksettigini belirtmisler.

Mo, 1003 {Castillo O et, al., Santiago, ili / Buenos Aires,
Arjanting. Bu calhsmada B93-2006 yillar arasinda klinik
Evre | MSGHT' I 64 hastava vaplan laparoskopik RPLND
sorwiclarirapor ediimis, Disseksiven wygun sablonda yapiimis,
132 (% 77} hastada patoloji negatif gelmis. Bu 132 hastadan
fakibi alan 7 tanesinde niks goriimds (3% i retroperitoneal
alanda) ve 3 yvillk nlks olmadan yagam % 82 hesaplanmig.
32 hastada patolojide metastatik kanser bulinmug.
Bunlardan takibi olan 13" inden 14" O adjuvan kemoterapi
almis ve 2° 5indks etrmig (her ikisi de refroperitoneal alanda;
birinde ek clarak trokar delijinde}. 164 hastadan 14" dnde
intrafperioperatif komplikasyon (bazilar) ok ciddi; vena
cava, iliak arber laserasyonu vs.) olmis, 4° Onde agik cerrahiye
gecilmig. Pericperatif $1lm olmamis, Sonug olarak bu
cerrahinin segilmis merkezlerde vapmas gerekiifi ve
cnkokojik etkinfidinin prospektif calsmalar ile gisterilmesi
gerektifi stylenmis.

Dr. Gzdal DILLIOGLUGIL
Kocaeli Universitesi Tip Faklitesi
Oroloji Anabilim Dali
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PROJE HAZIRLAMAYA ILISKIN
TEMEL BILGILER

_
Proje Kavrami ve Projelerin Ozelikieri

Sadléin beden ve ruh sadhd boyutu vaninda sosval
boyuburun dnemi anfagildidindan bu vana saghk hizmetlerinin
sosyal hizmetlerte iliskisi daba fazla Ostlnde duruian bir
konw haline gelmistir, 1950%erden sonra kalkinma cabalar,
toplurnlarin yagam kalitesine katkry amacglayan proje va da
programiaria 8ne gikmig durumdadir,

Bir yenilik getirmek dzere ve belli bir amac) gergeklestirmek
igin, belirli bir slrede ve bir arada vapibimas gereken, birbiring
badl veya birbiriyie iligkili faalivetler grubuna proje denir.
Froje;

_beseri ve beseri olmayan kaynaklarm gegici bir

O ganiZasyonucr,

_tanimlanabilen spesifik bir sorunun gizidmdine yaneliktir,
_ ghzime ulagtinimas: gereken, dzgll, dinamik, streli bir
dedizim sirecidir,

Frojeler, belirlibir zaman ve bdtce cergevesinde, belirli bir
amaca ulagmay safjlavacak sonuclar) drefmek lzere begeri
ve fiziksel kaynaklarin bir arayva getirildidi planlanmig
faalivetierin BOt0nOdn Projeler tek basma va da bir
programin altindaki difjer projelerle birlikte ayn hedefe
hizmet edebilirler, SHzgelisi, Sadlk Bakanhd tarafindan
uygulanan ve "The Global Fund" {Global Fon) tarafindan
finanse edilen Tirkive HIV/AIDS Onleme ve Destek Programs
kapsaminda "Seks Calganiarinin HIVAIDS Konusunda Biling
Cdzevlerini Artrma ve Korunmalarin Desteklerne Projesi”,
"Sokakta Caligan Seks igcilerine Yonelik Gezici Editim ve
Damigmanhk Birimi Projesi®, "Once Kendini Sonra Tophumu
Koru Projesi”, "Ergen ve Yetiskin Madde Kullanicilarina
Wonelik Kilkre Uyumiu HIVAIDS Koruyacu EGitir Programs
Gelistirrne Projesi' gibi projeler yOrdtlimektedin

Projelerin dzellikleri su sekilde siralanabilir:

_ Projeter dedjisimi zorunlu kilar ve her projenin bir dedigim
amac vardir,

_ Projeter siradan oimayan, rutin digi islerdir ve gegici
crganizasyenlardr,

_ Her preje erijinal ve kendine dzglickr,

_ Projeler mutlaka bdvik Slgekli olur,

_ Projeterde drglflenme bicimi klas ik vapidan farkhdir

_ Projeter dinamik streglerdir,

Genel anlamda dgdndidrse sadhkla ilgili projeler aragtirmae
gelistirme; farkindalik yaratma/ futum ve davranis olusburma
veya tutum ve davranig dedisik i, toplumsal kalkmmanin
safjlik ve salik hizmeti kismina katkida bulunma gioi amaglar
gliimekiedir, Yaygm ve yanls kamimin aksing; verilmesi gereken
rutin hizmetlerin aksayan kisimlarnm proje fonlaryla
vamanmas girigimleri proje rubuyla baddasmamaktadr,
Yapilacak her sadlk harcamasinim eikililifi ve verimliligi
tarfigir olmas ve hibbi uygulamalarin toplumuen sadik
cdizeyine katkis olmayanlarmdan vazgegiimesi yinlnde
sadihk ghrevlileri Uzerine ciddi baskilar olusturu imasgiur,

Frojelerin getirmesi amacglanan yenilikler; genellisle byl
Slcekli, cok yaygin etk izl olan kapsamli, karmasik
dldzenlernelerdir. GONIOR olagan dediziklikler somucu yapilan
kigOk dizenlerneler bu tarz bir yenilik dedil karurmuan dodal
geligmes) sonuod olugan kiglk derlermelerdin Amacing glire
Gsindlaiglnde; bir Orln gelistirrme projes, slreg ivilestirme
projesi veva veni kalite standarklarinn belir lenmesi gibi
siruflar altinda prajeleri ele almak midmkOrdin

Proje ve programilarin malivetieri Gikelerin sadhda ve
Foplurnsal kalkinmaya ayirdid eplam bitgelerden bile kat
kal byl boyutlars ulasabilmektedie. Yine de Sngdrdlen
cikbitar elde edilemermekbe ve B Dirmeyen ve stenmeayen
ciktilar Gretilebimektedic Proje basarisizliklarinda genellikie
sonuglanin ilgililer Larafindan kalicr ve benimsenmis hale
geliriimesi, hedef gruplara istenilen yararlarin sagdlanmasi,
Srglrdlen malivet ve zaman sirirlarinda kalimrmas e iigili
medenier sayilmaktadr. Dlnyada uygulanan bUitln projelerin
vaklasik % TN in basarsiz oldudu tahmin edilrmektedir.

Basars projeler araunds basar sizhlk nedenlerinin % 30'ni
de projenin yinetimindeki kosurlar elusturmakiadin Bu
bazarsizliklarn redenler| arazinds projeden vararlanacak
alanlarim peojenin 1as 2 im sirecine katilimmm saglarmanmsas,
projeyi yinetenlerin vinelim becer ksizlikleri, proje
uygularmas sirasinda izlerne glevinin yerine getirimermesi,
projenin tasarim sirasinda projenin dig kosullar imn
gizetitmemiy clmasi sayilabilin

Froje ybnetimi projelerin yaziimas indan sonlandirimasing
kadar her agamada en dnemli roll oynavacafina gire proje
yhneticilerinin faalivetleri anahtar noktas oimaktadr,
Projelerin basarisizhklarinda proje yénetiminin by ik
relinden hareketle kimlerin projeleri yonettidi gibi bir soru
akla gelmektedir, Kigiler su seceneklerden birisi nedeniyle
proje yvineticisi olur;

* sahada calsma vaparken kogullarm kigivi projelere
zorlamas ve mobive etmesiyie

= gérey icabi (proje yordidlecektir ve o birimdeki en Ost
clizey vetkili dodjal olarak)

* kariverin uzantis olarak (kigi hasbelkader projelerde girev
almaya baglar vag ve tecribe ilerledikge projelerin ybneticisi
haline gelir)

= dedustan gelirdidi baz yeteneklerivie ve edildifi soruna
o ak lanmig bir kisi oldudu icim.

Frajelerin dinamik ve iletisinme duyarh faalivetler Dotdnd
cloufu dzellikle vergulanmakia ve bir projenin bagansinda
proje yvénetiminin sahip oldwu begeri dzelliklerinin payma
% 80, teknik kapasite ve beceripayina % 20 dnem
atfediimektedi, Bir proje vineficikinde aranan genel bzelikier
arasinda finansman ve muhasebe korusunds bilgi, stratejik,
taktik ve operasyonel planlama yvetenedi, Srgitsel davranig
becerileri ve insan kaynadi yinetrmede ustalik sayvimakiads
Carkd proje yoneticisi liderlige soyvunmaktadir, lletigim ve
mdzakers onun en Snemli yinetirn araglar olacakbir ve sik
cik sorun céame tekniklerini kullanarak, Sroltteki diger
elernaniare etkileverek igini girecektir.

Proje Déngiisi Yanetimi

Gegrnis derseyirnierin basarsiziklanirdan hareketle projelerin
daha fazla yapilandirilrmg ve standartlagtinimig hale
getiriidisleri gériimektedic Bu amagla gelistirilen ve
Ukernizde adii ve saglik hizrmetleriyle igili fon kaywakiarnmn
dremie dzerinde durduklar bir proje yanetimi arac
(rmanagernent tacl) olan Praje DSngasd Yaretimi'ne
dedinmek varar  olzcakbic Proje Donglsl Yonetir, sekbirel
yaklagim sergiler ve Lalebe yinelik czdm ister. Sorun ve
cizim drerilerinin ayrintib analizine dayvanan hedeflerin
kenulmasin sart kogar ve Buna yinelik planlama gazetir.
Bu manbik cergevesinds saman alevi gibi parlayip gecen
iglere dedil, kalic) etki yaratacak ve ker agwdan
sOradrolebilicligi olan iglere odaklanmilr. Bir sireg ifade eden
"or aje dénolsi yaretieni™ 2i0 termel agamay icindes barindinr,
Bu asamalar:

12 Tarmlarna: Projeye iliskin ik fkirkerin ortaya kondwdu
&1 Lasarin asamasl.

2. Tasarir: Prajenin teknik ve operasyonel aidan detayl
elarzk tasarlandid asama.

3. Forrdlasyen/Deder lendrrme: Tasarrm tamamianmig olan
profenin teknik, mali, ekonomis, kadircerkek esitligl, sosval,
kururnsal ve cevresal perspektifler agizimdan tutarhindimm,
bOtinse NGinin ve iglevselliGinin deder lendirildidi agama.
4. Omerinin Hazirlanmas), Onaylanma ve Finansman: Proja
drerisinm vazimasi ve finansmaninin saglanmas: agamasi.
5. Uygulama ve [zleme: Projede SngBrilen faalivetlerin
hayata gegirimesi, denetlenmesi ve dederiendirilrmesi
agamask.

& Dederlendirmme: Proje calismalarirm ve elde edilen
sonuclaringdzden gecirilmesi ve deferlendirimesi asamast
Bu deferlerdirrne ler sonraki proje hazirliklaring ezas tegkil
edebilacekti.

"DErg, her asamann bir diger ine 2ermin o lugburdudu
sireklilik gisteren bir sorectir. Ornedin, proje tanmiama
sirecinde (Agarna 1y elde edilen bilgiler, proje tasarm
srecine (Asama 2) temel alusturur. Asama 3 e daha 8nce
Birbirini izleyen ki agama sirasnds Oretilen bilginin prajenin
hayata gecirilebilirligini ve 20ralrdlebilirligini farkl
perspektifler dedrubusunds sadlayip saflamadidirg gézden
gecirir. Birinei, kinci ve Gpincd agamalar, bir projenin
kurgusunun vapibdidi 25amalardir. Bu asamalarda yapilan
Fazarim dedru ve tutarh ize daha senraki asamalar bagaril
bir bigimde tarmmarnlanabilic {F. Salman)

Projelerin bu ilkeler dogrultusunda planlanmas ve
degeriendiriimesi amaciyla 1970lerde mantiksal gergeve
vaklagirn 2dla bir slreg gelistiriirmigtic Ashnda buyvaklagimm,
projelerde aranan niteliklerin derli boplu disindimesi ve
ifade edilmesinden baska bir ey dedildir. Bu vaklagim
rmantik sal cergeve matrisi denilen bir tabloda
dzetlenmeakiedir.

Praje tasarrming ve mantikeal carceve rmatrisine baslamadan
drce ayrinbil bir meveut durom analizing yapmak Cok
dremlidic. Manfiksal gercave adrt termel analitik S9eyi bu
sirece kakar.

« Sorun analizi;

+ Paydag analizi;

+ Hadefler analizi;

+ Rigklerin tarnimlanmasi ve uygulama stratejisinin segilmesi



Yaklagim, analiz ve planlama olmak Gzere ikiternel agamadan
] [FLT

Sorun analizi: Ternel paydaslarin, ana sorunlarin, Kisithlkis
we firsatlarin, nedenler ve sonuglar arasndaki ligkilerin
Lanirmlanmasidin

Hedeflerin Analizi: Tarimiznmig soruniara yinelik hedeflerin
gelistiriimesi, arag-etki iligkizinin tanimlanmasidir,

Strateji Analizi: Hedeflere ulasmak igin farkl stratejilerin
Earirnianmasi, genel hedeflere ve proje armacinim belirlenmesidi,
Mantihsal gargave: Projemimn yapsmm LEnimlanmasl, if
rankigirin kontrol ediknesi ve hedeflerin S1cdlkebilir terimlerle
Forrmd lasyonu, dissal kosullar in belirlenrmesi ve risk yinetimidir,
Faaliyet Planlama: Faalivetierin sirasinin ve birbiler arasindaki
Higk irir Eamirnlanmasi: Zamanin, dederlendicme aralis|arinin
ve sorumluluk paylagimlarnm belirkenmesidir,

Kaynaklarin Planlamasi: Fazliyel planlarmas: termelinde
gereksinilen girdilerin ve bitgenin belirlenmesidir.

Mantiksal Cergeve Yaklasiminda Temel Adimlar

Martiksal Cercave Yaklagimimn i dremill kismimi, proea
Lasarirninmn nikeliGing ve nethigini byilestirrmek igin gelistirilmisg
alan amaliz sdrech olusturur. Mantiksal Cerdave Yaklagrminda
sociknig ve farkh paydasgiar|a birlikke atilacak adimlar asaddadir,
1. Projenin gerel kapsamin o lugturmak

2. Spesifik planlarmnas cercevest, kullamilan terminak)l ve tassr im
elregleri Gzerinde fikir birligi saglarmak

3 Detayh bir duruwn analizi vaprisk

4, Proje stratejisin gelistirmek (hedefler hiverarsist, uygulamaya
Higk in ghzenlermneler ve kaynaklar)

5. Secilen strate)i icin varsayvimiari ve riskler | tanirmlamak ve
analiz efrmak, varisyimbar n dodiu elmamas ya da rsklerin
cok tehlikeli olmasi halinde proje tasanrmim degigtirmek

& [Zlerme ve dederiendr me Cerdevelerm olugturmak.

Proje Bitgesi

Froje bagvurularmds uluslararas Fon kuruluglarimin Blep eELigi
ortalama bltge kalern ve 2it kalernleri genallikle 2520 idakler
kapsarmaktadie:

1. Insan kaynadgi gederler

* Teknik perzonel Geretler

« ldar| personeal Deretleri

* Dargrma Geret

= Proje personel yolldk ve yawnngeler

2. Ulagum gquder e

= Yurtdig) ulagemn

= Yurbigl ulagim

* Sehirigi ulagim

3 Ekipman

= Arac kiralarma ya da satin 2lma

* Dermnirbag

+ Ekipman kiralama ve dider ekiprman

4, Oflz [ proje giderieri

= Arac giderleri

= Ois kiras

= Kirkasiye

= DiJer (kelefon, Taks, eleklr ik, sinma, bakirm, onarirm...}
5. Diger giderler

= Wayir gider ler (derg, web, kitap rapor, CO-Rom...)
= Arastirrna giderleri

= Toplante geder lar

s lzleme v dederlendir me gider ler|

* Denetim giderler

= Terclrne giderler|

* Finansal hizeset giderleri (banka garantisi vb.)

+ Diger...

Ara Teplarn

« ldari alderler (kathi payi

* Beklermeyen giderher

Praje Toplarmi

Proje Bagsvurusu ve Teklif Formati

"Saflarm berneller Gzerine cturmus, dodru bir sekiide
gerekcelendirilrmig, proje hazirlama kurallaring gire Tormile
edilrmig ve sunulmas bir projenin kaynak bulmamas
irmkarsizdir. (F. Celebi, B. Yesiladal}

Froje basvurusu igin wardtdirmesi gereken caligmalar, proje
forrnating iligkin ayrintilar vo proje bagvuru 2amanlamasi ve
kogullar byice bilirrmell ve proje hazirlama agamasi sona erdisten
L0nra uygun adirmlar izlenerek bagvuru gergek kzstie lirme lidie,
Bu zgamada proje kabual edilirse veya reddedilirze hangi
rerciden ne gibi bir vanit alinacad dgrenimis olrmalidin

Her karulugun kendine 42gi ayrintilari bulunrmakis bir ikte,
privje dinglsd vinetiminde uluslararast fon Kuo s lar imn
bagvurular dederlendirirken istedidi bir proje teklifi 25adr-
wukar: $4yle bir yapeda olacaktir:

1. Tanm

L1. Projenin isrmi

1.2. Proje alar

1.3 Proje dzefi

1.4, Projenin amac ve hedefleri

1.5. Proje gerekgesi

1.5.1 Mevout durum, intivaclar ve problemier

1.5.2. Projeden dedrudan ya da delayh yvoldan fayda
saijlayacak gruplar

1.5.3 Fayda sadilayvan gruplarin neden secildidi

1.5.4. Bagvuruda bulunulan kuruemun amaclar ya da kaymak
sunulan programa gire, teklif

edilen projenin amaglarmin gecerliligi

1.8, Projede uygulama admiar)

1.7, Metodalaji

171, Projeyi yirdime metody ve bu metedun segilmesindeki
sebep

1.7.2. Proje izlerms mekanizmas

1.7.3, Projede varsa orfaklarm ve dier kurumlarin projeye
katilrmi ve ghrevieri

1.7.4. Ortaklarin segilme sebepleri

1.7.5. Proje ekibi ve girev tamimiar:

1.7.6. Prejenin katma dederi

107 Dederlendirme mekanizmas:

1.8, Proje siresi ve zaman plan

2. Proje ciktilar

2.1 Hedef grum dzerinde ek lenen etkiler
.11, Sartlar

2.1.2, Kapasite geligimi

2.2, Yaymnlar ve difjer ok filar
2.3, Projenin codaltic etkisi
2.4, SUrdlrdlebilirlik

2.4, Fimansal
surcariiebiliriik

2.4.2. Kurumsal
surcariiebiliriik

2.4.35 Politikalarim

stiralirlile bilirlidi

Proje teklifinin ekieri:

L Projenin mantiksal cergevesi

Il. Proje bltgesi

i, Diger nakdifayni

katkilar, talep edilen fonun miktar
IV, Prajeyi virdten kurum

ve varsa ortaklar hakkinda
detayh bilgi, proje

alanmdaki tecribeleri.

Bu bOimde su sarulara

bir fam kaynad da elugburalmug va barum iigi akam yalneca
HIV/AIDS, thaberkllez ve sitma ile simir landinilmistin, Bu
fendan TOrk ipe'ye yalmizea HVAIDS maksath prejelers
Baynak verilmig durumdadie, Yusareda sayilkan karubaglar
arasnda ko, hedef kitle vib. agilarndan bir rol paylaginm
dikkati cekrmektedir. Sozgelisi UNFPA Oreme saghigi ve
kadin haklar prajekering yame lmis bulunmakbadir,
Cocuklarla ilgik bir sorunun ele almmadidi projeler UNICEF
caligmalar kapsaming girme 2. 5on yillards saglkla gl
en Gremli for kaymadi ise A upa Birligi'die. Cesitl
dremlerde ve cesitl isimler altinda faalivetler artaya
korubmakta ve prajaler igin llaniar veriimektedie Okernizde
ige Oniversitelerin kendilerine S2gd arastirma fonlar bir
yana brakilacak olursa en dnemil Ton kaynaklar alarak
TUBITAK ve Deviet Planlama Teskllati'ni saymak
garekmektadie. Bu karubasiarm ke alankar ve

prosedir lerine liskin ayrintilar inceleyebilrmek igin
asadidzkl web adreslerinden yarar larmilabilic:

L United Mations Development Programeme:

Rttp: fwwwundpaorg

2. Birlegrnig Milletler TOrkiye: hEtpy fwweunorg.tr

3. Eurcpean Union On-ling: httpy Mawwewropaeu.int

J. Avrapa Komisyonu Torkiye Ternsilciligi:

Rttp: fwww.aureptr.orgtr

E. Ewropean Commission-Ewrope Ald Co-operation Office
Rttpe/fwwwe repasewint focomm feurapeaid/index_enntrm
&, Glabal Fon: nttpy fwweathegloballond.org

T. Avrupa Konseye hEtp: f'www.oos.int

B, Development Markelplace:

Rttp: fwww.developrmentmarkelplace.arg

G, NGO Global Network: REtp: /wwew.ngo.org

10, Action Without Borders: https/ fwwwidealizt.org

L Oreweor ldret: https fwww.onewor d.net

12. British Councik REtp f'wwwbritishcouncilorgtr

13. Canadian Internaticnal Development Agency:

http: fwwwacdi-cida.ge.ca

14, Glabal Developrment Network : https fwww.gdnet.org
15, Swedish International Developrment Cooperation
Agency: hittpsy fwww.sida.org

16, hitkp:d fwww. dot.gowtr

TF. httpsf S E b itak.govtr

Dr. Haydar SUR*, Dr. Arzu KOSELI**

sparmara Dniversites| Sadik Billméerl Fakottest Ghretim Oyes|
== Saflik Bakanlife Ana Cocuk Sadhds ve &lle Planlamas: Genel
MG adrsd §a
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