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Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Gastroenteroloji Bilim Dall, izmir

Degerli Meslektaslarimiz,

'vi Covid 19 pandemisi ile bambaska bir
2 02 Oy// olarak yastyoruz. Artik yiz ylze top-
lantilardan, online toplantilara alismaya bagsladik, deger
yargilanimiz bile degisiyor. Bu pandeminin biran énce sona
ermesini dilerken, artik misafir oldugumuzu daha iyi anla-

digimiz diinyamizda dodayi daha iyi korumamiz gerekiyor
diye ddstndyorum.

Ekim sayimizda degerli hocamiz Prof. Dr. Belkis Unsal biil-
tenimiz icin gastroenteroloji yan dal asistanligindan klinik
sefligine yikselisini, kariyerindeki 6nemli hususlari ve lzmir
Atatirk Egitim ve Arastirma Hastanesi Gastroenteroloji Kli-
nigi’nin 6ykUslnd kaleme aldl. Belkis hocamizin takdir etti-
gim bir cok yénUi arasinda en ¢ok dikkatimi ceken ¢ok sayida
gastroenteroloji uzmani yetistirmesi, kliniklerindeki uzman/a-
ra 6zellesme imkani tanimasi ve Ulkemiz igin hatta dinyamiz
icin cok iyi endoskopistler yetistirerek genclere yol agmasidir.
Kendlisi de cok degerli bir akademisyen olarak hepimizin tak-
dir ve sevgisini kazanmistir. Bu sayidaki katkisi icin tesekkdr
eder emeklilik yasaminda da saglikli huzurlu gtinler dilerim.

Bu sayimizda yine ¢ok degerli bir baska hocamiz sayin Prof.
Dr. Abdullah Sonsuz da ‘siroz” kelimesinin nereden geldigini,
tarihcesini yazdi. Abdullah hocamizin cok ézqgin, bir cogu-
muzun hig farketmedigi ama onun dikkati, gézlemci ve aras-
tirici yapisi, olaylara farkl bakis acisi ile gézlerimizin énine
serdigi gercekleri iceren sunumlarini her zaman dikkatle ve
zevkle izlemisimdir. Bu yazisi da ¢cok glzel, zevkle okuyacagdi-
nizi zannediyorum. Kendisine cok tesekkdr ederim.

Bu sene EASL Londra’da yapilmasi planlanirken pandemi
nedeni ile digital olarak yapildi.Sizler icin EASL'dan da not-
larimiz var.

29 Ekim’de Cumhuriyetimizin kurulusunun 97. yilini
kutlayacagiz.

Hepimizin Cumhuriyet Bayrami kutlu olsun!

Sonsuza dek Cumhuriyet Bayramimizi cosku ile kutlaya-
cadiz, sahip cikacadiz, bize Cumhuriyeti armadgan eden
Ata’miza sevgi, sayqi, stkranlarimizi sunuyorum.

Saglikh, huzurlu ginler dilegi ile sevgi ve saygilarimla...
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BIR GASTROENTEROLOJI KLINIGI OYKUSU
Prof. Dr. Belkis UNSAL

Bahsedecegim bu klinik, Izmir Atattrk Egitim ve Arastirma
Arastirma Hastanesi'nin tarihcesi 1851 yilinda kurulan Izmir
Gurabayr MUslimin Hastanesine dayanmaktadir. 1851 yilina
kadar Izmir'de Hollandali, Rum, Ermeni, Ingiliz, Fransiz ve
Musevilere ait hastaneler oldugu halde Tirklere ait hastane
yoktu. Hastanemiz Izmir'de kurulan ilk Tirk hastanesidir.
“"Memleket Hastanesi” adiyla uzun yillar hizmet vermistir.

Hastanemizin ilk bashekimi Dr. Mustafa Enver
(1879-1924 ) ve calisma arkadaslari

Gastroenteroloji Klinigi, 1960 yilinda Doc. Dr. Namik Kemal
Mentes tarafindan Ege Bélgesinin ilk gastroenteroloji klini-
gi olarak bu devlet hastanesinde kurulmustur. Daha sonra
Doc. Dr. Namik Kemal Mentes Ege Universitesine gecmis ve
oradaki Gastroenteroloji Klinigini kurmustur. Devlet hasta-
nesi de 1982 yilinda Yesilyurt semtinde Izmir Ataturk Egi-
tim ve Arastirma Hastanesi adiyla yeni binaya tasinmistir.

1986 yilinda Ege Universitesi Tip Fakultesi Gastroentero-
loji Bilim Dalinda yetisen Uzm. Dr. Naci Calis bu hastaneye
Gastroenteroloji Klinik sefi olmustur. 1990-1997 yillari ara-
sinda Prof. Dr. Sadun Kosay klinik sefi olarak gérev yap-
mistir. Ben, bu klinigin ilk gastroenteroloji asistani olarak
Dr. Naci Calis zamaninda goreve basladim. Ayni klinikte
uzman, basasistan, sef yardimcisi ve 1998 yilinda da sef

olarak goreve devam ettim.

™

Klinikteki calisma odam

Asistan olarak klinige ilk basladigimda tetkik olarak mide
asiditesi  6lctimd, rijit rektoskopi ve baryumlu grafiler
yapiliyordu. Izleyen yillar icinde 6nce gastroskop, sonra
da kolonoskop alindi. Klinik icinde 2 odada bu islemler
yapiliyordu.

Uzman olarak gittigim ilk gastroenteroloji kongresini hig
unutamiyorum. Hep duydugum, yazilarini okudugum ho-
calari gérmek ve onlarin konusmalarini dinlemek beni cok
heyecanlandirmisti. Onlari ilgiyle izledim. Diger kliniklerde
hangi tetkikler yapiliyor, hangi calismalan yapiyorlar me-
rakla arastirdim. Biz neler yapabiliriz? Aslinda ¢ok sayida
hastamiz vardi. Ancak hem hekim sayisi, hem de donanim
olarak eksiklerimizi gidermek gerekiyordu.
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Klinik sefi oldugumda ilk olarak fizik kosullarimizi dizelt-
mek icin calistim. Klinigi uzman arkadaslarimla birlikte
yeniden yapilandirdik. Klinik icinde endoskopi odalarina
ilaveten ERCP Unitesi kurduk. Ancak klinik icerisindeki en-
doskopi odalari zaman icerisinde bize yetmemeye basladi.
Uzun ugraslardan sonra ek binada yeni bir endoskopi tni-
tesi kurduk. Burasi tim islemlerin yapilabildigi oldukca ye-
terli bir endoskopi Unitesi oldu.Yillar icerisinde bu Unitede
3 kez endoskopi calistayi yaptik.

Yeni baslayan asistanlarimiz icin egitim programlarini, lite-
ratlr saatlerini daha kapsamli olarak hazirladik. Asistanlar

icin asistan karneleri hazirlayip, onlarin sinava girerken
mutlaka juriye verilmesini sagladik

Ben hep gastroenterolojinin cok genis kapsamli bir brans
oldugunu, bir uzmanin tim konulari detayli olarak bilmesi
ve yeniliklerini izlemesinin mimkdn olmadigini disdnu-
yordum. Bu nedenle klinikte branslasma baslattim. Once
iltihabi barsak hastaliklar ve hepatoloji poliklinigi kurdum
ve birer uzmani bu konuda gorevlendirdim. Bu poliklinik-
lerimiz uzmanlarimiz tarafindan cok iyi yurttulda, cok sa-
yida hastamiz oldu ve bu, bilimsel calismalarimiza da kat-
kida bulundu. Bize cok yarari olan bir diger poliklinigimiz
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Klinigimizden bir fotograf (Toplu fotograf tim personelin katilimi ile ¢ektirilirdi)
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zordur. Bu hastalari ilgili poliklinige yonlendirmek hepimi-
zi cok rahatlatmisti. llgili uzmanim bu poliklinigi basar ile
yUrutmUstt ve hastalar cok memnundu. Ben bunun sirrini
sordugumda “hocam hastalari dikkatle dinliyorum ve on-
larla ilgileniyorum, bu bile yakinmalarinin azalmasina yol
aclyor” demisti. Bu uzmanim ¢olyak hastalarini ve motilite
laboratuvarini da yurattt. Bir uzmanimi da refli ve motilite
konusunda egitim almasi amaciyla Gastroenteroloji Vak-
findan aldigimiz bursla Amerika'ya gonderdik. Bu bursu
bize saglayan yakin zamanda kaybettigimiz sevgili hocamiz
Prof. Dr. Ali Ozden’i minnet ve siikranla aniyorum. ilerleyen
yillarda pankreas poliklinigi kurduk ¢inkd klinigimizde cok
sayida endosonografi (EUS) tetkiki yapildigi icin pankreas
hasta yogunlugu artmisti. Tum Ege Bolgesinden yogun
EUS istegi geliyordu.

Ozellikle hepatoloji poliklinigimiz hem hasta sayisi hem de
hasta yénetimi agisindan zmir’in sayili hepatoloji poliklinik-
lerinden birisi oldu. Hala basarili bir sekilde uzmanimiz ta-
rafindan yonetilmektedir. IBH poliklinigimiz de ayni sekilde
basarili bir sekilde ydnetildi.

Asistanlarimiz 6 ay klinik ve poliklinikte calistiktan sonra
sirasiyla gastroskopi, kolonoskopi, USG ve USG esliginde
girisimsel islemlerde calisiyorlardi. Sonrasinda ERCP ve EUS
egitimi alip, bahsedilen spesifik polikliniklerde de calisiyor-
lard.

Kongrelere ve bilimsel toplantilara, konularina gére ilgili
polikliniklere bakan uzmanlarimi génderiyor, asistanlarimin
da sirayla kongrelere katilimlarini sagliyor, bir kez de mut-
laka yurt disi kongrelerine génderiyordum.

Hastanemiz 2010 yilinda Izmir Katip Celebi Universitesi ile
afiliye olmustur.

Endoskopik tetkiklere gelince; ben herhangi bir tetkiki
mutlaka kendim yapmaliyim diye disinmedim. Bu tetkiki
en iyi kim yapar diye uzmanlarimi yakindan izleyerek ye-
teneklerini kesfetmeye calistim. El becerilerine gore ERCP,
EUS, ileri endoskopik tetkiklere yonlendirdim.

Endosonografinin yurt disinda yapilmaya basladigi yillarda
bu tetkik benim cok ilgimi cekti cinkd pankreas hastalik-
larinda tanisal acidan cok sikinti cekiyorduk. Sadece BT ve
diger tetkiklerle tim sorunlari ¢czmek mdmkin olmuyor-

du. ERCP tetkikleri yapan uzmanimi bu konuda gorevlen-
dirdim. Once USG egitimi aldi. EUS cihazi alarak tetkiklere
basladik. Izmir'de yaptigimiz ilk EUS sunumunda bu tetki-
kin cok invaziv oldugu ve BT varken gereksiz, masrafl oldu-
gu elestirilerini aldik. Bu elestirilere kizan uzmanim “sade-
ce bir endoskop yutturuyoruz” diye cevap verince gilerek;
daha bilimsel aciklamaliydin diye takilmistim. Bu uzmanim
zamanla EUS konusunda cok deneyim kazandi, klinigimizi
EUS egitim klinigi yapmamizi sagladi ve bircok uzmana EUS
egitimi verdi ve bu konuda TUrkiye'de s6z sahibi oldu.

EUS’dan sonra endoskopik mukozal rezeksiyon, endoskopik
submukozal diseksiyon, akalazya icin myotomi gibi ileri en-
doskopik tetkikler giindeme gelmisti. Endoskopik islemlerde
Ustln yetenegi oldugunu gdérdigim baska bir uzmanimi
da bu konularda egitim almasi amaciyla uzun ugraslardan
sonra Japonya'ya gonderdik. Kendisi aldigi egitimden son-
ra Tarkiye'de ileri endoskopik islemleri basarili bir sekilde
yaparak hem Ulkemizde hem de yurt disinda cok basarili
oldu. Ulkemizde Gastroenteroloji kongrelerinde birincilik
odulleri kazandi. 2016 yilinda da DDW'daki ASGE World
Cup Endoscopy maratonunda Japonya ve Amerika'yi
gecerek dunya birincisi oldu. Ulkelerin yéresel giysileri ile
katildigi bu yarismanin sonucu, bizi cok mutlu etti. Hele
yarisma sonunda Pakistanli bir gastroenterologun yanimiza
gelerek bizi kutlamasi ve “Iste Atatirk Turkiyesi bu” demesi

bizim icin en buydk 6dal olmustu.

- gl

DDW’daI;iMASGE World Cup Endosopy maatonunda
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Klinigimiz 2013 yilinda Egitim Merkezi (Training Center)
onay! alabilmek icin Avrupa Gastroenteroloji ve Hepatolo-
ji Board'una basvuruda bulunmus ve 2015 yilinda Avru-
pa Gastroenteroloji-Hepatoloji Board Sertifikasi almistir.
Bu sertifikay alabilmek icin uzman arkadaslarimla birlikte
yogun olarak calismistik. Bir Fransiz bir de Hirvat 2 gas-
troenterolog denetime gelmisti. Fransiz gastroenterolog,
denetim sirasinda poliklinigimizin kalabalgini goériince
sasirmis, burasi tren gari gibi demisti.

Klinigimiz 24'0 benim klinik sefligim stresince olmak tzere
35 gastroenteroloji uzmani yetistirmistir. Bu uzmanlarin
cogu Ege Bolgesinde olmak Uzere tim Tdrkiye'de hizmet
vermektedirler. Hastalari ile ilgili bilgi alisverisimiz uzun yil-
lar sGrmustar.

Klinigimizde cok sayida yayin yapilmistir. Yurt disi yayin
sayimiz 100°0 gegmistir. Gastroskopi ve kolonoskopi at-
laslari Turkce'ye cevrilmis; “Harrison’s Internal Medicine”
in 2011 baskisinin  Gastroenteroloji Bolumd  klinigimiz
tarafindan Turkge'ye cevrilmistir. Son yillarda yetisen uz-
manlarimizin cogu docentliklerini almislardir.

Klinigimizde 6nce “Hepatobiliyer Konsey” kurup hasta-
larimizi diger branslarla tartistik. Bu, hastalarla ilgili daha

saglilkli kararlar vermemizi sagladi. izleyerek refli ve IBH
konseyleri de kurduk.

Klinikte gbze carpan sinerji, tim ekibin dayanismasi so-
nucu basarilmistir. Hemsirelerimiz endoskopi hemsireleri
derneginin yonetiminde calismis, Unitemizde endoskopi
hemsiresi egitimleri yapmislardir.

Personelimiz de canla basla calismistir. Hi¢c unutmuyorum,
bir personelimize genel durumu pek de iyi olmayan bir
hastayl endoskopi icin anestezi onayina goétirmesini is-
temistim. Personelim “Hocam bu hastaya onay vermezler”
dediginde kizmis, hadi sen gétdr demistim. Bir muddet
sonra personelim, elinde konsdltasyon kagidi ile gelmis,
biyik altindan gulerek “anestezi onayi vermediler” demisti.

Klinigin sosyal iliskileri de cok iyiydi. Tip bayramlari,
hemsirelik haftalari, calisanlarin dagin, dogum gibi gin-
lerinde kutlamalar yapilir, gelenlere hos geldin, gidenlere
veda yemekleri dizenlenirdi.

Sevgili Fulya benden klinigimizle ilgili bir yazi yazmami iste-
diginde 6nce ne yazacagimi bilememistim ama gordigundiz
gibi yazacak cok sey varmis. Bu pandemi glnlerinde bun-
lart hatirladigimda, o glnlerin bitin zorluklarina ragmen
bugiinden cok daha gtizel oldugunu dustndim.



HEPATOLO]JI ¢-tiitiern

SIROZ:
BIiR SOZCUGUN 200 YILLIK OYKUSU

Prof. Dr. Abdullah SONSUZ
Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, istanbul

. bazen
Kel I meler sadece
bir kelime olmaktan cok daha fazlasidir.
Dil ve egitim bilimleri acisindan tartismali
yonleri bulunmakla beraber distincelerin
gelismesini saglayan temel unsurlardan
birinin de sozcukler oldugu dusunul-
mektedir (1,2). Zengin bir kelime bilgisi
sadece anlatmayi degil, anlamayi da ko-
laylastirmaktadir. Kelime bilgisi; derinlik
(bir kelimenin tasidigi farkli anlamlar),
genislik (farkli konularda genis bir kelime
bilgisine sahip olmak), agirlik (bir konuda
genis bir kelime bilgisine sahip olmak)
seklinde U¢ boyutlu bir kavram olarak
ifade edilmektedir (2,3).

Ben kelime bilgisinin 4. bir boyutu daha oldugunu dastnd-
riim, kelimenin kékeninde sakli olanlari bilmek, giclu bir an-
latim icin en az kelime bilgisinin diger unsurlari kadar 6nem-
li ve degerlidir. Apoptozis konusunu anlattiginiz bir derste
bu kelimenin kékeninden dogan bir anlaminin da “yaprak
dokdlmesi” oldugunu sdylemek dinleyiciye sunum icindeki
uzun ctmleler ya da karmasik sekiller kadar cok sey anla-
tabilir. Bunun cesitli alanlardan baska bir cok 6rnegini daha
vermek mUmkundar.

Kelimeler cok seydir ama eksiklikleri de, yetersizlikleri de var-
dir ve en 6nemlisi, bazen hepimize ayni seyleri anlatamamak
gibi bir zaafiyeti iclerinde barindirirlar. Béyle durumlarda ger-
cekler hi¢ anlatamamaktan, yanhs anlatmis veya anlasiimis
olmaya kadar degisen belirsizligin icinde kaybolup gider. Bu
durum bazen anlatandan, bazen dinleyenden kimi zamansa
kelimenin kendinden kaynaklanir ve ayni sézlerin birbirine
karsit algi ve degerlendirmelerin kaynagini teskil etmesine
sebep olabilir.

A word is dead
when it is said,
some say.

I say it just
begins to live
that day.

[Emily Dickinson, 1830 - 1886.
Amerikali sair]

" gectigimiz ylzyilin tuberkdlozu,

S I rO Z kanser veya AIDS kadar popu-
, lerlik tasimamakla beraber, az

da olsa kendi metaforlarini yaratabilmis hastaliklardan birisi-
dir ve karaciger hastaliklari alanindaki énemli ve 6zellikli bir

hastaliklardan birisi olma vasfini korumaya devam etmekte-
dir.

Konuyla tibbi boyutuyla baktigimizda ilgili sahadaki temel
kitaplarda “siroz” s6zcigu icin birbirine benzeyen cesitli ta-
nimlamalarin yapilmis oldugu gorilebilir fakat bunlarin co-
gunda so6zcugun kokeniyle ilgili herhangi bir bilgi yer almaz.

e Siroz anatomik olarak diftiz fibrozis ve nodul formasyonu
ile tanimlanir (Sherlock’s Diseases of the Liver and Bi-
liary System, 13t ed).

e Siroz anatomik olarak karaciger parankimini nodiller
seklinde birbirinden ayiran fibréz septalarin varligr tanim-
lanir (Robert Odze, John Goldblum, Surgical Patho-
logy of the Gl Tract, Liver, Biliary Tract and Pancreas.
2" Edition).



HEPATOLO]J1 ¢-4i

e . karaciger parankim kaybi, fibroz septa olusumu, ka-
racigerin normal yapisini, vaskller anatomisini ve mikro-
sirkilasyonunu bozan anormal nodullerin olustugu diftiz
bir hastaliktir (Henryk Dancygier, Clinical Hepatolo-
gyClinical Hepatology 2010).

Daha ilging olan, bazi dnemli kaynaklarda “siroz” veya “ka-
raciger sirozu” sdzctgine 6zel bir bélim bashgr ayrilmadan
konunun histopatolojik veya klinik yénlerinin cesitli baslklar
altinda anlatiimis olmasidir (Schiff’s Diseases of the Liver,
11* ed, Zakim and Boyer’s Hepatology, 7*" ed).

Karaciger hastaliklari ile ugrasanlar bu hastaligin isminin
Laennec (René-Théophile-Hyacinthe Laennec, 1781-1826
yillar arasinda yasayan Fransiz hekim, stetoskopun ilk kul-
lanicisi olarak da bilinir) tarafindan verilmis oldugunu bilirler.
Dr. Laennec’in calisma alani daha cok akciger hastaliklari ile
ilgili olmakla beraber o dénemdeki calisma sistemi icerisinde
gUnumdizdeki anlamiyla bir uzmanlik ayrismasi bulunmadigi
da bir gercektir. Laennec diger taraftan tip tarihine de ilgi
duyan bir doktordur ve 1804 yilinda yayinlanan tez calismasi
“Hipokrat doktrininin tip pratigi ile iliskisi” bashgini tasimak-
tadir (Sekil-1).

Siroz kelimesinin ortaya ¢ikisinin biraz da Laennec’in bu ilgi-
sinin neticesi olmasi muhtemeldir. 1819 yilinda yayinlanan
De L'Auscultation Médiate; ou Traité du Diagnostic des
Maladies des Poumons et du Cceur (Akciger ve Kalp Has-
taliklarinda Oskdiltasyonla Tani Uzerine inceleme) isimli kita-
b1, bashgindan beklenilmeyecek bir sekilde siroz sézctguniin

BREPOSITIONS N

SUR
LA DOCTRINE D'HIPPOCRATE,

RELATIVEMENT A LA IliDSClNB-PlA'I’lQUB,

Présentées et soutennes d TEcole de Médecine de Paris,
le 32 Praivial an x11,

Par Rexé-Tutormer-Hracixywe LAENNEC,
3¢ Quimper (Jéparement dw Fiaisice.)

A PARIS,
DE L'IMPRIMERIE DE DIDOT JEUNE,
To primese de Viosde de Mtdecine , 1o dos Magoas-Seebsane, a” gobo
Ax x1k (18eq)

Sekil-1: Laennec’in 1804 yilinda yayinlanan tez ¢alismasi

tanimlandigi ve ilk defa kullanildigr bir bolama barindirmak-
tadir. Laennec kitabindaki bu bolimde bir otopsi sirasindaki
gozlemlerini aktarmistir (Sekil-2).

AUSCULTATION
MEDIATE

= ou

TRAITE DU DIAGNOSTIC DES MALADIES

DES POUMONS ET DU COEUR,
\

FONDE PRINCIPALEMENT SUR CE NOUVEAU
MOYEN D'EXPLORATION.

Par R. T. H. LAENNEC,

| D. M. P., Médecin de I'Hopital Necker, Médecin honoraire
des Dispensaires, Membre de la Société de la Faculié de
Médecine de Paris et de plusieurs autres sociétés nationales .
et étrangéres.

Miya &8 pipoc Syslpas ahs Tixmme eivas
a8 divashas oxomeiy.
Pouvoir explorer est, & mon avis, une
» grande partic de lart. Hiee., Epid. 111.

TOME PREMIER.

A PARIS,

Cuez J.-A. BROSSON et J.-S. CHAUDE, Libraires,
rue Pierre-Sarrazin, n° g.

1819.

Le foie , réduit au tiers de son volume ordinaire ,
setrouvait, pour ainsi dire,, caché dans la région qu'il
occupe ; sa surface externe, légérement mamelonnée
et ridée , offrait une teinte grise-jaundtre ; incisé, il
paraissait entierement composé d’une multitude de
petits grains de forme ronde ou ovoide, dont la gros—
seur variait depuis celle d’un grain de millet jusqu’a
celle d'un grain de chenevis. Ces grains, faciles & sé<
parer les uns des autres , ne laissaient entre eux pres-
qu’ancun intervalle dans lequel on piut distinguer en-
core quelque reste du tissu propre du foie ; leur cou-
Jeur éiait fauve ou d’'un jaune roux, tirant par en=-
droits sur le verdétre ; leur tissu, assez humide, opa-
que , éait flasque an toucher plutét que mou , et en
pressant les grains entre les doigts, on n'en écrasait
qu'une petite partie : le reste offrait au tact la sensa-
tion d'un morceau de cuir mou (a).

(a) Cette espéce de production est encore du nombre de
celles que T'on confond sous le nom de squirrhe. Je erois devoir
Ja désigner sous le nom de cirrhose, & cause de sa couleur. Son

développement dans le foie est une des causes les plus com-
munes de l'ascite, et a cela de particulier qu'a mesure que les
cirrhoses se développent , le tissu du foie est ahsorhé; qu'il
finit souvent, comme chez ce sujet, par disparaitre entiére-
ment; et que, dans tous les cas, un foie qui contient des cii-
rhoses perd de son volume au lieu de s’accroitre d'autant. Cette
espéce de production se développe aussi dans d'autres organes,
et fipit par se ramollir comme toutes les produclions mordi-

Sfiques.
Sekil-2: Laennec’in kitabi (De LAuscultation Médiate;
ou Traité du Diagnostic des Maladies des Poumons et du
Coeur) ve sirozun tanimlandigi bolim.



...Karaciger, normal hacminin {icte birine gerilemis,
adeta karin boslugunda saklanmis halde bulunuyordu.
Dis yiizeyi, hafifce nodiiler bir gériiniim almis ve bu-
rusmustu. Gri-sarimsi bir renge boyanmis, tiimiiyle cok
sayida yuvarlak veya oval kiiclik taneciklerden olusmus
bir sekilde gériiliiyordu. Bu taneciklerin biiyiikliigi bir
dari tanesinden keten tohumu biiytikliigiine dek degis-
mekte idi. Birbirlerinden ayirt etmenin kolay oldugu bu
nodiiller arada karacigerin kendi dokusunun kalanini
ayirt edebilecek herhangi bir bosluk birakmamaktay-
dilar. Bu nodiillerin yer yer sarimsi kahverengi, donuk
turuncu veya kirmizi- sari rengi mevcuttu. ..............

Bu olusum hala “squirrhe(*)” bashgi altinda toplanan
durumlarla karisitirlmaktadir ancak inaniyorum ki ren-
ginden dolayi onu “cirrhose(**) adi altinda ifade et-
mek daha dogru olur.

(*) Squirrhe / Squirre eski yunanca “skirrhos” (oxippog) s6z-
ctginden tlremistir. Sertlik, sert noddl (timér) anlaminda
kullaniimistir.

(**) Cirrhose/Cirrhosis, eski Yunanca bir sézctk olan kir-
ros(kpp0) kelimesinden Uretilmistir. Bu s6zclk otopsi sirasi-
na gorulen sarimsi kahverengi-turuncu rengin karsiligi olarak
tercih edilmistir.

Elbette siroz Laennec’den cok daha dnce de bilinen bir hasta-
liktir, &zel bir isimle ifade edilemese de en azindan 16. ylzyil-
dan itibaren yazilan bazi kitaplarda yer aldigi sekliyle karaciger
ylzeyi ve ic yapisinda grandlasyonlar, karacigerde noduler go-
rinUm, karacigerde sertlesme veya atrofi seklinde tanimlanan

— bulgularin bir kisminin sirozla
: ilgili olmasi kuwvetle muhte-
meldir (4,5). 1685 yilinda ya-
yinlanmis olan “A remarkable
account of a liver, appearing
glandulous to the eye; com-
municated by Mr. John Brown,
Chirurgeon of St Thomas's
Hospitall in Southwark; in a
letter to one of the Secretarys
of the Royal Society” baslikli

Sekil-3: John Brown'in Yazida yer alan karaciger figuri
yazisinda yer alan ka- (Sekil-3)asagida gorulmektedir
raciger figuirli (6).

Laennec, hastanin otopsisinde gordigu karacigerdeki hasta-
ligr “cirrhose” olarak tanimlanmasinin fibrozis ile (sertlesme,
skirrhos) seyreden diger hastalik durumlarindan ayirt edilme-
sini saglayacagini distinmustdr. Bir ihtimal, tip tarihine ve
Hipokrat tibbina olan ilgisinden dolayr da eski Yunanca bir
kelimeden Urettigi bu s6zclgu (cirrhose) kullanmistir. Bu ter-

cihinde kelimenin ayirtedilmek istenen diger hastalik durum-
larini anlatan skirrhos sézcigtne benzemesi de etkili olmus
olabilir.

Siroz kavraminin kullanilmaya baslamasiyla Laennec’in amac-
ladig sekilde skirrhos(okippog), kirros(kippo)'dan ayirt edil-
mistir ama ne yazik ki bu sézcuk, sonraki yillarda ortaya cikan
daha buytk baska kavram karisikliklarinin nedeni olmustur.
Bu defa ortaya cikan kavram karisikligi sadece karaciger has-
taliklari kapsaminda ve siroz-fibrozis-noddil cercevesinde de-
gildir. ilginctir ki, Laennec’in karacigerdeki diger durumlarla
karismamasi icin dnerdigi “Cirrhose” s6ézctgu bir stire sonra
fibrozisle seyreden baska hastaliklari icin de kullanilir olmus-
tur.

Bu anlamdaki ilk 6rnek fibrozisle seyreden akciger hastalik-
laridir ve bu yaklasim neticede bir dénem icin “akciger siro-
zu" olarak isimledirilen bir hastaligin (Lung cirrhose) dogma-
sina neden olmustur (Sekil-4).
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Arricte I.—Case of Cirrhosis of the Lung. By Tmomas B.
Pracock, M.D., Assistant-Physician to St Thomas’s Hospital,

PRESIDENCY GENERAL HOSPITAL.

and Physician of the City of London Hospital for Diseases of the —_
Chest. >

Francis MAGQUERY, t, 17, first came under my notice in Nov. 1849, when
he was an in-patient at St ‘Thomas's Hospital, under the care of Dr Bennett.
He then statedl that he had been ailing for three years ; his illness commenced
with cough, followed by expectoration, His general health then became im-
‘paired, and he had continued ill ever since.
When seon on the 3d of December he complained of a severe congh, and ex-
rated a peculiar, brownish-coloured purulent fluid, of a very fetid odour.
is expectoration was extremely profuse, and seas brought up in large quan-
tities when he reposed upon the back, and especially on the left side. He ordi-
narily occupied e vight side. Ho complained of headache but was free from
‘pain in the chest. The tongue was clean, the pulse 100 and fecble, the bowels
regular, the appetite and digestion moderate. ~His face was somewhat livid ;
he was much emaciated, and his fingers were bulbous and the nails incur:

CASEOF CIRRHOSIS OF THE LEFT LUNG.
By Surgeon H. MALLINS, M.B.
(Under the care of Surgeon S. C. MACKENZIE, 3L.D.)

Joux FARRELT, aged 45 years, an army pensioner, was admit-
ted into the General Hospital, Caleutta, on the 9th of December
* 1873, suffering from pain in the right side of the chest
and constant_cough with yellow purulent expectoration. On
examination he was found to have pneumonia of the base of the
Tight lung. After a few days, under ordinary treatment, the
symptoms abated, and the base of the lung again became per-
meable to air. The observation of a marked contrast in size,
‘between the two sides of his chest, led to a careful examination
of the patient’s history and actual condition. He has been
in India 26 years, 21 of which were spent in the army. Du-

CIRRHOSIS OF LUNG*
Curonic Dirruse INTERSTITIAL FiBROSIS

By L. R. SANTE, M.D., Associate Professor of Radiology, St. Louis University Medical School

known and was described many
years before the advent of X-ray.
“Under this title may be included all of
those conditions which are essentially a
replacement fibrosis of the lung and which

C]RRHOSIS of the lung has long been

plastic fibrinous pleurisy, usually associ-
ated with a purulent exudate. (4) The
condition is encountered occasionally as a
manifestation of syphilis. (5) An atelec-
tatic condition of the lung, caused by pres-
sure of a tumor mass, or aneurysm, is

Sekil-4: Akciger sirozu olgulari

(7-9)
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Pol Arch Med Wewn. 1971;46(4):499-503.

[Autoimmune hemolytic anemia in a case of lung
cirrhosis with bronchiectases in the light of an
observed case]

[Article in Polish]
E Jabloriska-Skwieciniska, Z Klawe, B Domariska, M Kocylowski

PMID: 5578375

Sekil-5: 1971 yilinda yayinlanmis bir akciger sirozu olgusu
(10)

Bu sozcuk fazla bir yayginlik kazanmamis olmakla birlikte ya-
kin zamanlara kadar kullaniimaya devam edildigini gdsteren
ornekler mevcuttur (Sekil-5).

Siroz s6zcUgunin karaciger disi organlarin hastaliklarinda
kullanimina iliskin diger bir 6rnek “pankreas sirozu” kavra-
midir (Sekil-6A). Ayni resimde (Sekil-6B) 1960 yilinda Archive
Of Surgery'de yayinlanan bir yazida pankreas sirozu olarak
isimlendirilen Uc olguluk bir serinin daha sunuldugu gorule-
bilir (Sekil-6).

Hastaliklarin tanimlanmasindaki bir boslugu doldurmak ve
karisikliklarin éniine gecmek icin kullanilmis olan olan “si-
roz"” s6zctgunn 200 yillik hikayesini birkag sayfada timuyle
anlatmak kolay degil. Konuyu uzatmak, ayrintilara daha faz-
la yer vermek elbette mimkin ama sozclklerin gliciinln de
bir sinir vardir ve yazanla okuyan veya anlatan ile dinleyen
arasindaki bu sinir ne yaparsak yapalim var olmaya devam

cutirely.

orgall.

Whenever a variety of terms exists to
describe a particular disease process, it is
usually because the clinical symptoms vary
considerably from case to case. Thus
the disease process which is characterized
by intermittent or progressive destruction of
pancreatic tissue, leading eventually to pan-
creatic insufficiency, has been variously
termed chronic pancreatitis, chronic re-
lapsing pancreatitis, acute recurrent pan-
creatitis, chronic pancreatitis with lithiasis,
and chronic recidivating pancreatitis. Clini-
cally the manifestations of disease processes
included under these diagnostic terms may
range from an initially asymptomatic dis-
ease to onc with only occasional symptoms
of abdominal pain, to an illness characterized
by almost daily episodes of such pain. In
advanced disease the clinical findings also

CIRRHOSIS OF THE PANGREAS; OR
PANCREATIC ANAEMIA*

A
By Cmanrnes Wannixerox Earue, M. D., Crieaco, Inn.
—

The ocenrrence of four eases of chronie influnmation of the
pancreas in three years, all occurring in private praetice, has
led we to review the literature on the subjeet, and to give con-
siderable thonght to this particular disease.

That diseases of this organ arve rare. probably no one will
deny, and although it is possible that affections of the panereas
”Hl)‘ oeceur S“HI('\\‘IH]I more rl'('(ill('ntl}' ”Ill[l we now :'l.lllll().\('.
their diagnosis must, for obvious reasous, always be diflicult.

Bartholow says that o little is definitely known of diseases
of the pancreas that many systematic works omit the subject

Aitkin, in his large work, does not speak of discase of this

A Concept of Cirrhosis of the Pancreas

HERMAN 7. BLUMENTHAL, Ph.D., M.D., and J. G. PROBSTEIN, M.D., 5t. Lowis

as, for example, infectious or toxic hepatitis,
which can progress to postnecrotic cirrhosis.
There are also metabolic and toxic factors
which can be responsible for cirrhosis of
the liver without progression through an
inflammatory or necrotic phase. This oc-
curs in nutritional deficiency states, such as
kwashiorkor and in alcoholic cirrhosis. A
third type of cirrhosis of the liver, biliary
cirrhosis, results from long-standing ob-
struction of the bile ducts. Finally, cir-
rhosis of the liver may follow primary portal
vein obstruction, as in Banti’s disease.

In this report we intend to show, through
illustrative cases, that there are analagous
groups of diseases which occur in the pan-
creas, and which may progress to a common
end-stage which can be called cirrhosis of
the pancreas, and which even from a

include signs of an insuffici of exocri
function of the pancreas resulting from the
replacement of pancreatic parenchyma by
fibrous tissue, as well as diabetes when islet
destruction also occurs,

hologic point of view have characteristics
analagous to cirrhosis of the liver.

Report of Cases
Case. 1.—This is the case of a 67-year-old

Sekil-6: (A,B): 1884 ve
“pankreas sirozu” (11,12)

1960 yillarindaki yayinlarda

edecektir.
Co
' Ben ne séyledim, sen ne fehm eyledin, garib efsanedir! '
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Prof. Dr. Fulya GUNSAR
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Gastroenteroloji Bilim Dali, izmir
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. ayinda Londra’da yapiimasi planlanan EASL
N ISa n Covid 19 pandemisi nedeni ile dijital ola-
rak yapildi. Bu diinya hepatoloji toplulugu agisindan ilk digital
kongre oldu. Bu kongreye 114 tlkeden 7300 kisinin tzerinde
katilim olmustur. Kongreye 1670 bildiri yollanmis ve s¢zel 178
ve diger 1439 poster bildiri olarak kabul edilmis olup kongre
27-29 Agustos tarihleri arasinda 3 tam guin devam etti.

Toplanti dijital olmasina ragmen gercek kongrenin sanal or-
tamda benzeri yapilmaya calisiimisti. Toplantilar 6 kanalda
yapildi. Daha énce bildirilen programla uyumlu ve video su-
num sonrasi bildirilerde aktif tartismalarin izlenebildigi de-
gerli calismalar vard. Istediginiz bildiriyi sadece kanali bir tik
ile degistirerek canli olarak izleyebiliyordunuz. Klasik kong-
rede salondan salona yuriime mesafeleri, gittiginiz zaman
salonda yer bulamama 6&zellikleri dtstndlarse dijital kongre
hic de fena degildi. Bu kongrede hepatit C sunumlari énce-
ki kongrelere gore azdi. Hepatit C'de tedaviden ziyade tam
eradikasyonun saglanmasi icin hepatit C olgularinin ortaya
cikarilmasi, halk saghgi ile ilgili sunumlar vardi. Viral hepa-
titlerin yerini blyUk 6lctde yagh karaciger hastaligr almisti.
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Siroz ve komplikasyonlari ve bunlarin yénetimi ile ilgili gecen
yillara gore daha fazla bildiri ve sunum vardi. HepatosellUler
karsinomda da oldukca fazla bildiri ve molekuler tedaviler ile
cesitli Gmit veren calismalar vardi. Transplantasyon ile ilgili
de calismalar daha cok hepatoselliler karsinom ile iliskili idi.
Uzmani ile 6zel toplantilarin ek Ucrete tabii olmamasi iyi bir
ozellikti ama srenin yarim saat olmasi cok kisaydi. Posterler
icin 6glen aralarinda kisa s¢zIU sunumlar da yapildi.

Biz TKAD Izmir subesi olarak ¢nemli gérdigumuz bildirilerin
sunumunu iceren EASL'dan secmeler toplantisini 8 Eylil'de
yaptik. Bu sunumun kaydina TKAD web sayfasindan da ula-
sabilirsiniz.

‘Exhibition” da klasik kongrelerdeki gibi dijital ortamda ilag
firmalarinin standlari, oradaki gorevlilerle irtibata gecip bilgi
alma olanagi s6z konusu idi. Endustrinin yine satellit sem-
pozyumlari da ilgi cekici idi. Genelde kongredeki alanlarda
katilimar sayisi da gortintyordu. Canli sunumlarin oldugu 6
kanalda genelde 2000 civari katilim oluyordu. Kayitl kisi sa-
yisinin 7000 den fazla oldugu dustnulirse sayr biraz dusik
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olmakla birlikte yaz ayinda bir kongrenin olmasi, gerek pan-
demi gerekse de izin ayl olmasinin da aktif katilim sayisinin
2000'lerde kalmasina neden olmus olabilir.

Dijital kongredeki bitin sunumlara da kongre bitiminde web
sitesinden ulasabilmesi yine bu kongrenin glzel bir ¢zelligi
idi. DUstnUnce ucak seyahati, otel rezarvasyonlari gerektir-
memesi, maddi acidan ¢ok daha distk maliyetle toplantiya
katilabilmek ve aksamlari aileniz ile birlikte olabilmeniz gibi

& & easl6connexeu

bo
O

°\

Channel 1

S'PONNEX

- » C

@ easl.6connex.eu/event/digital/en-us#/Exhibition

THE DIGITAL
INTERNATIONAL
LIVER CONGRESS

27-29 August
2020

-

>
“Ensl.‘

Q se:

bir cok neden dijital kongrenin bundan sonra da hayatimiza
girebilecegini distndurtyordu. Hatta kongre katilimcilarina
bu konu ile ilgili bir anket calismasi da yaptilar.

S6zun kisasi dijital EASL 2020 glzel bir kongre idi. Herseyin
basi saglik diyerek bilimde de yUz yize olunmasa da daha
kolay ve uygun kosullar ile iletisimin olabilecegini anlamis ol-
duk. Yine de pandeminin bir an 6nce bitmesi ve hepimize
saglikli, huzurlu, basarili gtnler dilerim.
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