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Merhaba Dostlar,

E-Biiltenimizin 8’'nci sayisi ile (Eylil 2023) yine birlikteyiz. MS
(multipl Skleroz) konusunda saygideger hocalarimizdan aldigimiz
bilgileri ve yil icerisinde Dernedimizin siiregelen faaliyetlerini
dénemsel olarak Web sayfamizda sizlerle paylasiyoruz. Hasta ve
hasta yakinlarimizin E-Biiltenlerimize olan ilgilerini gérdiikce mutlu

oluyoruz. Bu minvalde blltenimizin bir sonraki sayisinin
hazirlanarak yayinlanmasi igin  kisitl - imkanlarimizi - seferber
ediyoruz.

Degerli dostlar, bildiginiz gibi her yil oldugu gibi bu yil da yaz
déneminde dernegimiz faaliyetlerine 3 ay ara verdikten sonra Eyliil
ayi igerisinde acilis yaparak tekrar hastalarimizla bulustuk. Bu yil kaldigimiz yerden devam
etmenin heyecani icerisindeyiz. Bir yandan Nefes terapisi niyetiyle Betil GENCGONUL
yonetimindeki koro ¢alismalarimiz devam ederken, bir yandan da Dog.Dr. Yeliz SALCI hocamiz
esliginde yoga ve fizyoterapi seanslarimiza devam edecegiz.

Sevgili MS’daslarimiz. Dernedimizi guglu bir yapida faaliyetlerine devam edebilmesi igin. Siz
hastalarimizdan, yaptigimiz ve yapacadimiz etkinliklere katilimlarinizi bekliyoruz. Nasil ki agilis
ve kapanis glnlerinde ¢ogunlukla bir araya geliyorsak, diger faaliyetlerimize ve
toplantilarimiza da ayni hevesle katilarak hep birlikte MS Dernegimizi gligclendirebiliriz.

Unutmayiniz, biz hep birlikte daha umutluyuz, daha bilingliyiz ve ¢ok daha giigliiyiiz

Sézlerime son verirken, tim biltenlerimizin hazirlanmasinda oldugu gibi 8. sayisinin
hazirlanmasinda da emedi gegen Yénetim Kurulu Uyemiz Nazif KOC’a, ilgi ve bilgi desteklerini
esirgemeyen degerli hocalarimiza tesekkiir ediyorum.

Her seyin génliiniizce olmasi temennisiyle yénetim kurulumuz adina saygr ve selamlarimi
sunuyorum.

Asir NADAR
Dernek Baskani



Diyetisyen Ziimriit SAPMAZ YIGIT
MULTIPLE SKLEROZDA (MS) BESLENME

MS hastalarina yeterli ve dengeli
beslenme icin yapilabilirligi kolay kisitl
tuz iceren Akdeniz tarzi beslenme
énerilmektedir.

Akdeniz tarzi beslenme yad kaynagi
olarak zeytinyagini temel alan, icerisin-
de protein olarak bol balik ve deniz
driini iceren, bitkisel protein kaynagi
olan kuru baklagiller, sert kabuklu
kuruyemisler, tam tahillar, bol ve renkli
¢ig ya da pismis sebze ve meyve bulun-
duran, kirmizi et ve islenmis rafine
drinlerin ve kati yadlarin kisitlandigi
bir diyettir.

OMEGA-3 YAG ASITLERI EPA, DHA ve
ALA olarak isimlendirilirler. Saglkli
yasam igin yeterli ve dengeli beslen-
menin vazgegilmezi oldugu gibi MS

hastaliginda da miyelin kilifa katilarak
akicihgr arttirabilir ve sinir iletisiminin
iyilestiriimesinde katki saglayabilirler.
Dolayisiyla EPA ve DHA omega-3 yag
asitlerinin kaynaklar olan yadgh balik
cesitleri (6zellikle somon, uskumru ve
sardalya gibi) haftada en az 2-3 kez
tiketilmelidir. Balk yadi destekleri de
alternatif olabilir.

Diger bir omega-3 yag asidi cesidi
olan ALA ise en fazla keten tohumunda
bulunur. Giinde 1 yemek kasigi keten
tohumu ya da keten tohumu yadi
corbalara salatalara ya da yodurda
eklenerek tiiketilebilir. Ceviz ve semiz-
otu da omega-3 yag asidi igeren
besinlerdir.
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KALSIYUM (Ca) TUKETIMI

Ginliik  beslenmede mutlaka siit,
yogurt, peynir, kefir gibi kalsiyumdan
zengin besinler yer almalidir. Yas
grubuna ve cinsiyete gére alinmasi
gereken miktarlar degismekle birlikte
ortalama 2-3 su bardadi kadar siit,
yogurt ve kefir tiiketilmelidir. Buna ek
olarak ginliik yaklasik 60-80 gr
araliginda peynir ¢esitleri mutlaka
beslenme ériintiisiine eklenmelidir.

D VITAMINI
Kemikler icin kalsiyum ile birlikte ayni
zamanda D vitamini de ¢ok énemlidir.

Yeterli derecede giines isigindan

yararlaniimalidir. D vitamininin tek ve
en onemli kaynadi ginestir. Cok az
yumurta sarisi ve yadgh baliklarda
bulunur.

ANT] KSIDANLAR VE B VITAMINLER
Selenyum, A, C ve E vitaminleri en iyi
antioksidanlardir. Beslenme ériinti-
stinde bunlan sadlayabilmek icin her
renkteki sebze ve meyvenin, mevsimine
uygun bir sekilde bol miktarda tiiketil-

mesi gerekir.
B vitaminlerini yadsiz et siit,
yumurta, balik, tahil gruplarindan

(esmer tahillar, yulaf), kuru baklagiller,
koyu yesil yaprakli sebzeler (ispanak,
pazi gibi) den rahatlikla karsila-
yabilirler.

DOYMUS (HAYVANSAL) YAGLARDAN
UZAK DURULMALIDIR

Yagli kirmizi et, margarin, tereyadi,
sakatatlar, sarkdteri drinleri (salam,
sosis, sucuk gibi), kaymak, kuyruk yagi,
paketli  hazir  drinlerden  uzak
durulmalidir. Yagh kirmizi et yerine;
tavuk, hindi, balik gibi beyaz et
cesitleri, kuru baklagiller ve yumurta
daha saglikh segcimler olacaktir.

KURUYEMISLER

Kuruyemisler igerdikleri magnezyum,
cinko ve bitkisel yag asidi iceriklerinden
dolay: tavsiye edilen besinlerdir. Findik,



badem, ceviz, yer fistigi tuzsuz ve dogal
halleriyle tiiketilebilirler.

TUZ VE TUZ ICEREN BESINLERDEN
KACININ

Tuz tiiketimi mutlaka azaltiimali ve
kisitlanmalidir.  Salamura  edilmis
triinler, konserveler, tuzlu kuruyemis-
ler, tursu gibi tuz igerigi yiiksek
besinlerden kaginilmalidir.

SU TUKETIMI ARTTIRILMALIDIR

Glinde 8-10 bardak su icilmelidir. Cay,
kahve gibi kafein igceren igecekler
kisitlanmalidir.

Sonug olarak;

-Diizenli beslenin ve 6giin atlamayin.
-Glinde en az 8-10 bardak su tiiketin.
Sekerli, gazli ve kafeinli iceceklerden
uzak durun.

-Haftada en az 2-3 kez balik tiiketin.

-Mevsiminde taze sebze ve meyve
tiiketiminize ézen gésterin.
-Posali  yiyecekler oézelliklede kuru
baklagilleri arttirin.

-Tuz tiiketiminizi kisitlayin.

-Kalsiyum igerigi yiiksek olan siit,
yogurt, kefir, peynir gibi besinleri tercih
edin.

Ginesten D vitamini almaya &zen
gosterin.

-Doymus yaglardan(margarin ve kati
yaglar) uzak durun. Onun yerine
zeytinyagi tercih edin.

-Pisirme teknigi olarak kizartma ve
mangal ydntemini  dedil 1zgara,

haslama ve bugulama metodlarini
kullanin.

-Kilo almamaya dikkat edin.

-Hareketli olun, fiziksel
aktivitenizi arttirin.

-Diizenli uyuyun.




Dog. Dr.Bilgin OZTURK

IDRAR ILE ILGILI SORUNLAR VE
TEDAVILERI

Multipl skleroz (MS), merkezi sinir
sisteminin bir hastaligi oldugundan
beyin ve omuriligi tutmaktadir. Etki-
ledigi alana badl olarak ta hastada
sikayetlere sebep olmaktadir. iseme
sinir sisteminin bircok farkli bélgesinin
birlikte bir ahenk igerisinde ¢alismasi
ile  gerceklesebilmektedir. ~ Ornegin
mesanenin  bosaltiimasi  esnasinda
mesane kaslarinin kasilmasi gerekirken
sfinkter kaslarini gevsemesi gerekmek-
tedir. Bu nedenle bircok farkli alan ve
ileti yollari iseme mekanizmasi igeri-
sinde bulunmaktadir. Bu kadar genis
alan ve yol MS hastaliginin sdireci
icerisinde etkilenmektedir. Oyle ki bazi
calismalarda MS hastalarinin neredey-
se tamaminin yasamlari boyunda idrar
sorunu yasadigini géstermistir. Bunu
disinda aslinda idrar ile ilgili bir
yakinmas! olmayan bazi hastalarda da
yapilan tetkikler neticesinde (rolojik
bozukluklarin varhidi da saptanmistir.
Omurilikte lezyonu olan hastalarda
idrar ile ilgili yakinmalara daha fazla
gorilmistir. Ayrica yas ile birlikte
trolojik yakinmalarin gérilme sikligi da
artmaktadir. Bunu altinda hastalik
stiresinin daha fazla olmasinin yanisira
komorbid etkilerin de rolii vardir.

idrar veya iseme problemleri bir atak
belirtisi olabilecegi gibi hastaligin

ilerlemesinin de bir gdstergesi ola-
bilmektedir. Ayrica hastaligin evresin-
den veya diger belirti bulgulardan
tamamen bagimsiz  olabilmektedir.
Herhangi bir motor engeli bulunmayan
hastalarda bile gériilebilirken gériilme
sikligi hastaligin ilerlemesi ile birlikte
artmaktadir.

Yukarida bahsettigimiz gibi isemenin
hangi asamasinda hastaligin etkiledigi-
ne gére sikayet degisebilmektedir.
Daha ¢ok irritatif mekanizmalarin én
planda oldugu durumlarda acilen
idrara cikma istegi, sik idrar yapma,
gece idrar kacirma ve guiindiiz idrara
sitkisma yakinmalari gériiliirken obs-
triiktif mekanizmalarin etkilenmesine
bagl olarak ta kesik kesik iseme, zayif
akimli iseme, iseme sonrasi damlatma
ve mesaneyi tam bosaltamama gibi
yakinmalara gériilebilmektedir. Mesa-
nenin tam bosalamamasi sonucu
iceride fazla miktarda idrar kalmakta
olup bu da sik gelisen idrar yolu
enfeksiyonuna sebep olmaktadir. Bu
belirtiler ayn ayri gdérilebilecegi gibi
etkilenmeye badgli olarak birlikte de
gortilebilir.

Biitiin bu yakinmalar hastalarin yasam
kalitelerini olduk¢a olumsuz bir sekilde
etkilemektedir. Hem sosyal hayatlari
hem aile hayatlari hem de is hayatlari
drolojik yakinmalardan etkilenir. Sik
tuvalete gitme ihtiyacindan veya
kacirma problemlerinden dolay: bu
hastalar islerini kaybedebilmekte, ev
disinda istedikleri sekilde uygun ve
kaliteli  vakit  gegirememektedirler.
Urolojik problemlere bir de bu sekilde
etkilenmelerin  eklenmesi hastalarin
psikolojik durumlarini da ¢ok olumsuz
etkilemektedir. Urolojik yakinmasi olan
hastalarda anksiyete ve depresyon
oranlarinin daha fazla oldugu bilin-
mektedir.

Tim MS’li  hastalar (riner sistem
ybniinden iyi bir anamnez ve fizik

muayenenin ardindan ayrintili  bir
inceleme ile degerlendirilmelidir.

Bunun icin éncelikle tam idrar tahlilinin
yani sira ulstrasonografik tetkikler ve
tirodinamik testlerin de yapilmasi
gerekmektedir. Hastalarin erken do-
nemde dederlendirilip tedaviye bas-
lamalari ve takip edilmeleri (rolojik
komplikasyonlarin énlenmesi agisindan
énemlidir.

Urolojik yakinmalarin  tedavi plani
hastaya ©6zel planlanarak hastanin
entellekttiel seviyesi, is yasami, seksiel
aktivite durumu, psikososyal durumu
ve motivasyonuna gére diizenlenmeli-
dir.

Tedavide rehabilitasyon  teknikleri,
yasam tarzi degisiklikleri, aliskanliklarin
ve diyetin diizenlenmesi gibi nonfarma-
kolojik yaklasimlar tercih edilmelidir.
Hasta sosyal hayatina adaptasyonunu
artirmak igin sivi alimini (Ginlik sivi
alimini kisitlamadan) disaridaki
aktivitelerine gére ayarlayabilir. idrara
¢ikmayr artiran iceceklerden veya
yiyeceklerden uzak durabilir. Sosyal
aktivitesinin ~ saatlerini ve sdresini
idranini  tutabilme  siresine  gére
ayarlayabilir. Normalde de sadlikli bir
yasam icin veya hi¢bir hastalik
durumunda tavsiye edilmeyen sigara
veya diger titin drinlerinin kullanimi
idrara ¢cikma sikligini artirma etkisin-
den dolayr idrar problemleri olan
hastalarda bu sikayetleri artiracaktir.
Mesane egzersizleri ve pelvik kaslara
yonelik yapilacak egzersizler de kaslar
lizerindeki  kontroliin  artinlmasina
katkida bulunacaktir.

MS hastalarinin irolojik problemlerinin
tedavisi esnek ve konservatif olmalidir.
Tedavi plani her Tedavinin ana unsur-
larini antikolinerjik ve antispazmolitik

tirindeki ila¢ tedavisi ile mesane
hiperrefleksisinin  tedavisi, mesane
kapasitesinin arttirilmaya calisiimasi ve



temiz aralikl kateterizasyon(TAK) ile
hastanin kendi mesanesini bosaltmaya
yardimci  olmasidir.  Antikolinerjik
farmakolojik ¢cok sayida etken madde
vardir ve hastaya uyumuna goére
aralarinda tercih yapilir. Ancak en sik
gériilen yan etkileri kabizlik ve adiz
kurulugu nedeniyle hastalarin tedaviyi
birakmasi  s6z  konusu  olabilir.
Antikolinerjik ilaglar mesanenin tam
bosalmamasina edilimi arttirabilir. Bu
nedenle tedavi basladiktan sonra da
mesanede iseme sonrasi kalan idrar
miktari élctilmelidir. Mesane bosaltimi-
na yardim etmek icin hasta ikinma ve
karin kaslarini kasma gibi manevralar
yapsa da dretral gevseme olmamasi
bosaltimin tam olmamasina sebep
olur. Mesane bosaltimina yardimci
medikal tedavi ajanlari olsa da en
efektif tedavi hala aralikli kateterizas-
yondur. Temiz aralikli kateterizasyonda
hasta tuvalete idrarini bosalttiktan
sonra kendisine sonda uygulayarak
mesanede kalan artik idrari bosaltir.
Hasta tedavi 6ncesi doktoru tarafindan
bilgilendirildikten ~ sonra  hastanin
kendisine veya bakan kisiye sonda
takma egitimi verilir. Kadin hastalarin
dédrenmesi anatomik farklilik sebebiyle
erkek hastalara gére daha gic
olmaktadir. TAK ile hastalarin %94’(-
nde kontinans saglanir ve énemli bir
komplikasyon gériilme sikhigi azdir. Bu
tedavi sekline uyum saglayamayan
hasta grubu kendi kendine TAK
uygulamasi yapmak istemeyen veya
yapmaya yeterli motivasyonu olmayan
ve hiperrefleksisi belirgin olup iki iseme
arasinda mesanede anlamli miktarda
idrar biriktiremeyen hastalardir. Bu tip
hastalarin tedavisi olduk¢a zordur ve
hasta memnuniyeti ve motivasyonu
cok dlisdiktdir.

Bu hastalara cerrahi énerilir veya kalici
iretral sonda veya karindan mesaneye
yerlestirilmis suprapubik kateter ile
takip edilirler. Sirekli kalici kataterlerle

yasamak hastanin yasam kalitesini
daha fazla bozacagindan hastalarin
temiz aralikli kateter uygulamasina
motive olmali, yeterli el becerisini
kazanarak mesanelerini bosaltmali ve
sosyal hayata da adaptasyonlarini da
sdrdirmelidir.
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ICIMIZDEN BIRi

Fatma DEMIREL

Ben Fatma DEMIREL,

1969 Kirsehir dogumluyum, evli ve 2
gocuk annesiyim. Higbir hastaligi olma-
yan calisan bir kisiydim. isimi severek
yapiyordum. Cocuk bakiyordum ve ¢ok
severek yapiyordum. 2009-2010 yilinda
bas doénmesi, halsizlik, sikdyetleri
basladi. Calstigim igin bu sikdyetleri
yorgunluk olarak dederlendirdim. isim
biraz yorucuydu ¢iinkii bana ¢ocuk
emanet ediyorlardi. Bir giin sabah
otobliiste ise giderken bas ddnmesi
oldu. Aradan bir hafta gecti sag gozde
gérme kaybi basladi. Ama bu arada
ben hi¢ hastalanmayan gayet saglkli
bir kisiydim hicbir sikdyetim yoktu.
Daha sonra géziim gérmemeye bas-
ladi. Bana ilk basta gbz doktoru MS
teshisi koydu. MS’i kardesimden dolayi
iyi bilen biriyim kardesimde 20-25 yillik
MS hastasi. Dolayisiyla ¢ok endise-
lendim. MS hastas! oldugum giinden
buyana ¢ok zor glinler gecirdim. MS
hastaligi gercekten cok zor bir hastalik,
kabullenmek bile ¢ok zor oluyor. Go6z
Doktoru hemen hastaneye yatmam
gerektigini séyledi, ayni giin hastaneye
yattim. BOS sivisi alimi sonrasi kortizon

tedavisi basladi. 2010 yilinda ilag
tedavisine basladik. Bir slre sonra

kullandigim ilag yetersiz gelmeye
baslad.

Prof.Dr.Alev LEVENTOGLU ile tanisma-
dan 6nce cok sik atak geciriyordum
uyguladigi tedavi ile atak sikligim
azaldi. Daha sonra MS Dernegi ile
tanistim benim ikinci evim oldu. ilk
basta tedirginliklerim oldu ama
arkadaslarimi tanidikga kendimi daha
huzurlu ve mutlu hissettim. Tiim aktivi-
telere katiimaya basladim. Hastaneye
kontrole gittigimde doktoruma derne-
ge gitmeye basladigimi séyledigimde
benim adima ¢ok sevindi. Yoga, Psiko-
terapi, koro ¢alismalari gibi faaliyetle-
re katildikca kendimi daha iyi ve daha
ding hissediyorum.

Yemek yapmayi ¢ok seviyorum.
Ozellikle hamur isleri ile ugrasmak beni
mutlu ediyor. Bu sayfada Dernegi-
mizdeki arkadaslarima mayasiz pogaca
tarifi vermek istiyorum.

Malzemeler:

150 gram yumusamis tereyadi ya da
margarin

1 ¢cay bardagi yogurt

1 cay bardagi sivi yag

2 adet yumurta (Bir tanesinin sarisi
lizerine siirmek icin)

1 tath kasigr seker

1 tatl kasigi tuz

1 yemek kasigi sirke

4,5 su bardag un

1 paket kabartma tozu

Yapilisi:

Yogurma kabimiza oda sicakliginda
yumusamis tereyadi ya da margarini
koyalm. Uzerine sivi yad, yodurt,
yumurta, tuz, seker ve sirkeyi ekleyerek
karistiralim. Azar azar unu ekleyerek

lzerine de kabartma tozu ilave ederek
yoguralim.

Miimkiinse yumusak bir hamur olsun.
Hamur hazir olunca cevizden biraz
biiyiik parcalar kopararak elimizle
yuvarlayalim ve oval bir sekil vererek
ug kisimlarini sivril-telim.

Yaglh kdgit serdigimiz firn kabina
dizdikten sonra ayirdigimiz yumurta
sarisini stiriip (zerine bigakla c¢izik
atallm. Ardindan susam ekleyerek
oénceden isittigimiz 180 derecelik
firnda 30 dk. kadar pisirelim. Lezzeti
tek kelimeyle sahane oluyor. Mutlaka
deneyin derim. Deneyeceklere
simdiden afiyet olsun

Ttim arkadaslarima, egitmenlerimize,
doktorlarimiza ve dernek yénetimine

her sey icin ¢ok tesekkdir ederim.

Saygi ve sevgilerimle...



Gezelim-Gorelim

KIRSEHIR

Kirsehir ili, Tiirkiye Cumhuriyeti'nin ¢
Anadolu Bélgesinde yer alan bir ildir.

1867 yilinda bucak, 1869 yilinda ilge,
1870 yihinda sancak olmus, Avanos,
Keskin ve Mecidiye (Cicekdadi) ilgeleri
Kirsehir'e baglanmistir. 1921 yilinda
badimsiz mutasarrifiik, 1924 yilinda il
olan Kirsehir'e Avanos, C(Cicekdadi,
Hacibektas, Mucur ilceleri baglanmis-
tir. 1944 yiinda ilce olan Kaman,
Kirsehir'e baglanmustir.

Kirsehir, 1 Temmuz 1957'de tekrar il
haline getirilmis ve Yozgat'in Cicekdagi,
Ankara’nin  Kaman ve Nevsehir'in
Mucur ilgeleri tekrar dahil edilmistir.
2010 TUIK verilerine gére ilimizde
merkez ilce ile beraber 7 ilce, 23 belde
ve 234 kéy vardir.

Hititler

Kirsehir adi Kirsehir tarihi,
dénemi ile anilmaya baslar. Fakat, ilin
adinin o zaman ne oldugu heniiz
bilinmemektedir. llin bir ara Aquae

Saravenas (Akova - Saravena) adiyla
(M.O. 2.yy.) bilindigi anlasimigtir.
Onceleri Makissos (Macissus) adiyla
anilan kent, imparator I. Jiistinianos
devrinde (527-568) yeniden kurulmus
ve Justinianopolis diye anilmaya
baslamstir.

Ugsuz bucaksiz kirin ortasinda ylikselen
bu kente Tirkler "Kir sehri” adini
vermislerdir. Kir sehri zamanla halk
dilinde "Kirsehir" oldu. Bu giin bile bazi

koéylerinde yasayan halk, burasini Kir
sehri diye anar. Kirsehir ismi Tiirkge'dir.
Bir rivayete gére de Timur'un
Anadolu'ya gelisinde kendisine karsi
koyan burada yasayan halki géstererek
"kirin sehri" dedigi, daha sonra bunun

Kir sehri olarak degistidi ve buglnkii
ismini aldi§r da séylenmektedir.

iiceler:

Kirsehir merkez
Akgakent
Akpinar
Boztepe
Cicekdagi
Kaman

Mucur

Iklim:

Kirsehir'de, kislari soguk ve kar yadish,
yazlari sicak ve genellikle kurak gecen
karasal iklim gérildr. Son yillarda, yaz
yadislaninda artislar  gériilse de,
Thorntwait'in  iklim tasnifine gére,
Kirsehir yari kurak iklim ézelligine
sahiptir. ildeki yillik sicaklik ortalamasi



11.3 °C, yillik ortalama yadis miktari ise
415,9 kg/m2'dir. Ildeki daglik ve ovalik
alanlar arasinda yillik ortalama sicaklik
farki  cok fazla dedildir. llceler
arasindaki sicaklik  farki 1°C-1.5°C
civarindadir.  Merkez ilgede  yillik
ortalama  sicakhk  11,3°C  iken,
Kaman'da  10.2°C,  (icekdadi'nda
11,7°C, Mucur'da da 11.7°C,
Akgakent'te 9.6°C, Akpinar'da ise
9.9°C'dir. Kirsehir'in gevre illerle olan
sicaklik  farki yine 1°C-1.5°C
dolayindadir. Ankara'da 11,8 °C,
Kiriklale'de 12.5°C Nevsehir'de 10,5°C,
Yozgat'ta 9,0°C'dir.

Unlii Kisiler

Mustafa Bumin - Tirk hukukgu
Muharrem Ertas - Tiirk saz ve s6z
ustasi

Neset Ertas - Tiirk saz ve séz ustasi
Cekig Ali - Tiirk saz ve séz ustasi

Semsi Yastiman - Tiirk saz ve s6z ustasi
Asik Said - Halk ozani

Mustafa Kaplan - Futbolcu

Nuri Sahin - Futbolcu

Kemal Ates - Yazar (d.1947,Kaman)
Sinan Yagmur - Yazar (d.1962,Kirsehir)
Hasim Kilig - Tirk iktisatgi

Suat Yalaz - Tiirk ¢izgi romancilar

Ugur Mumcu - Tirk gazeteci,
arastirmaci ve yazar

Fatih Aydin - Futbolcu

Erdal Sarizeybek - Albay, siyasetci
Behliil Akko¢ - Yazar, Egitimci,
Ilahiyatgi, Programci

Kardes Sehirler Kocaeli(izmit), Bursa,
Sanlurfa, Gazze

o KIRSEHIR
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BASINDA BiZ

MS Hastalari Hekimlerle Bulustu

Tiirkive MS Dernegi, Ankara'da **30 Mawis Diinya MS Giinii * kapsaminda Geleneksel MS

Gilnii Toplantis: d iizenledi. Toplantida, hasta ve yakinlart uzman hekimlerle bir araya geldi.

Tiirkive MS Dernegi Ankara Sube Baskam Asir Nadar Saghk Yayvin Grubu'na, giiniin anlam
ve dnemini belirten agiklamalarda bulunarak toplantiya dair bilgiler ak tards,

Firk rye MS Dernegi, 730 Mayis Dilnya MS Giindi”
kapsaminda Turkiye Komir Isletmelen (TKI) Lokali®
nde { Ankara) Gelencksel MS Giintl Toplantisi d tzenle-
di. Farkindalik yarmimak amaciyla diizen kenen toplant-
da, hasta ve yakinlan uzman hekimlerle bir araya geldi

Ankara MS ¢alisma grubu hekimleri medikal otu-
rumda, hasta ve yakinlanindan gelen sorulan yamtla-
di, MS hastalarinin vasam kalitesim artirmak igin kul-
lamlan stratejilen aktard

“MS GENELLIKLE 15- 45 YAS ARASI
KISILERDE GORULUYOR™

Tarkiye MS Dernefii Ankara Sube Bagkam Asir
Nadar top lantida konusma gergeklestirdi. Turkiye' de
yaklagik S0 bin dolayinda MS hastasi oldugunu belir-
ien Nadar, '"Hastalk genellikle 15-45 yas arasi kisi-
kerde gori liyor ™ dedi

MS” in kigiye 0zel bir hastahik o Mugunu vurgu la-
yan Baskan Nadar, *"Geng niifusu etkileyen ve gittikge
artan MS igin bir an dnce harekete gecilmelidir™ ifa-
delernini kulland)

Saghk Yaym Grubu'na woplantiya dair bilgiler aktaran
liirkiye MS Demegi Ankara Sube Bagkam Asir Nadar,
"Toplantiya enge lli MS hastalarin katlm saflayabilme-
si igin Ankara Buytksehir Bekediyesi nden engelliservis
araci temin ettik, Arkadaslanyla ve hekimlerle bulustur-
duk. Hastalar sorular sordu, hekimler cevap verdi. Anka-
ra Bitylikse hir Belediyesi 'nden Kent O rkestras: ve sanat-
gilar geldi. Ankara Seimenler Kuliibii* nden de bir grup

seiimen geldi. MS hastalar mdan olusan Konugma Tera-
pisi Farkmda ik Korosu' da programda yer aldi™ seklin-
de agiklamalarda bulundu, Tesekkir ve 1y dileklerde
bulunan Baskan, '"Dernegimizde emegi gegen herkese
en igten duygulanmia tesekkir ederim ™ dedi
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30 AGUSTOS
ZAFER BAYRAMI

TUSKIVE 'NIN KUSTULUS SAVASINDAN ZASERLE AYRILMASIDIR,

e "Yurtta sulh, cihanda sulh!" (Mustafa Kemal Atatlrk)

® "Biz kimsenin dismani degiliz. Yalniz insanhgin dismani olanlarin dismaniyiz!" (Mustafa
Kemal Atatlrk)

® "Ben size taarruzu degil, 6lmeyi emrediyorum. Biz 6linceye kadar gececek zaman icinde
yerimize baska kuvvetler ve baska komutanlar alabilir." (Mustafa Kemal Atatlrk)

e "Ordu yok" dediler, "Kurulur" dedi. "Para yok" dediler, "Bulunur" dedi. "Disman ¢ok"
dediler, "Yenilir" dedi. Ve tim dediklerini yapti...

® "Benim naciz viicudum bir glin elbet toprak olacaktir, fakat Turkiye Cumhuriyeti ilelebet
payidar kalacaktir." (Mustafa Kemal Atatirk)

e Memleketimizi esir etmek isteyen diismanlari behemehal maglip edecegimize dair olan
emniyet ve itimadim bir dakika olsun sarsilmamistir. (Mustafa Kemal Atatirk)

Tark milletinin tarih yolculugunda-
ki varolus mucadelesi Cumbhuri-
yetin ilani ile taglanmistir.

a
’ c“M“unIVH Bagimsizlik dusincesi ile insa
& BAVRAMI  [perssibinmiviuii i
M &4«,,4, birlik ve beraberlik ruhunun biytk

eseridir.
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