Pinya Kadinlar Gino
Kutlu Olsun...



SAGLIK NEDIR?

Ureme Sagligi kavrami Duinya Saglik Orgltu tarafindan

“sadece bir hastalik veya sakatlik olmama durumu degil lUreme
sistemi, bu sistemin fonksiyonlari ve islevselligi ile ilintili olarak
fiziksel, ruhsal ve sosyal olarak tam bir iyilik hali olmasidir. Ureme
saghgi kisilerin tatmin edici ve givenli bir cinsel yasami olmasi ve
ureme kapasitesine sahip olmasi ve bunu ne zaman, hangi siklikla
kullanacaklarina 6zgur olarak karar vermelerini kapsar”

seklinde tanimlanmustir.
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KADIN NUFUS

* Dlinya nufusu 7.7 milyar, %49.6’s1 kadin

* Dakikada 250 bebek dogmakta, giinde 420,698,
saatte 17,529 canli dogum gerceklesmekte

e 15 yas alti nltfus 2 milyar, 937 bini kiz, 1 milyar alti
yUz bini ise erkek

* DUnyamiz su ana kadar mevcut en yuksek
populasyona ve en yuksek genc populasyona ulasti



KADIN NUFUS

* GUnUmuz dunyasinda gelismis ulkelerde beklenen
yasam suresi uzadi

* Diinyada 64 yas uzeri kadin nuifusu 315 milyon
civarindadir.

* Gelismis Ulkelerde yasl nlfus artisi ve bu nufus ile ilgili
saglik ve bakim problemleri de 6n plana cikmaktadir.
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DUnya nufusu 7.7 milyar. Turkiye dunyanin 17. kalabalik tlkesi,

diinya ntfusunun yaklasik %1.09’u Turkiye’de yasamaktadir.




Turkiye'de

* Kadin Niifus: 40 milyon 863 bin (%49.8)
* Erkek Nufus: 41 milyon 139 bin

e Kadin yasa beklentisi daha uzun oldugundan 65 yas ve
ustiinde oran degisiyor :

e Kadin nufus orani %55.9, Erkek ntfus orani %44.1
* Dogumda beklenen yasam suresi ortalama 78 yil
e Kadinlarda 80.8, erkeklerde 75.3
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Turkiye'de

* 25 yas ve ustlinde en az bir egitim dlizeyini |
tamamlayan kadinlarin toplam kadin nifus icindeki
orani %83.6 ( erkeklerde %95.5 )

* 15 yas ve usti olup istihdama katilan kadin orani %28.9
(erkeklerde %56.5)

* Hizmet sektoriinde kadin istihdami daha yuksek, sanayi
sektoriinde ise erkek istihdami

* Yiiksek 6grenimde profesorlerin %31.2’si, docentlerin
%38.8’i, ogretim gorevlilerinin %50.2’si kadin
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Kadin Saghgini Etkileyen Faktorler Nelerdir?
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Dlnya Saglik Orguta diyor ki

* Kadin ve erkek arasindaki toplumsal glic dengesizligi B o

* Dunyadaki gayrimenkullerin %20si kadinlarin
* Turkiye’de yonetici pozisyonundaki kadin orani %17 (TUIK,2018)

* Egitim ve calisma alaninda kadinlarin olanaklarini ve seceneklerini
azaltan sosyal normlar
TOPLAM

Okuryazar olmayan nufiis
orani (<25 yas)
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mezunu orani 8>25 yas)

istihdam orani 8 >15 yas)

isgiicline katihm 8> 15 yas)
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TUIK, "Istatistiklerle Kadin 2018" verilerini
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Dlnya Saglik Orguta diyor ki

e Kadinin Greme saghgi ile ilgili rolG ve bunun getirdigi saglik sorunlari

* Dinyada:
* Her yil 14 milyon adolesan gebe kaliyor,

* Her giin 1600 kadin gebelik ve dogumla ilgili onlenebilir
komplikasyonlara maruz kaliyor,

* Her giin 830 kadin gebelik ve dogumla ilgili bir nedenle oliyor

 Ureme ¢aginda kadinda iireme saghgi ve cinsel saglik en énemli
parametre

B.Dilbaz



Maternal mortality ratio (per 100 000 live births), 2015

Son 25 yilda anne oliimleri % 44 azalmistir.
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for which there may not yet be full agreement.
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Data Source: World Health Organization
Map Production: Health Statistics and
Information Systems (HSI)
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Halk Saghg Genel Mudurtugu Kadm ve Ureme Saghg: Dairesi Baskanhg:

Diinyada Anne Oluimleri igin risk faktérleri:

Anne yasi, Parite ( 1. gebelik, 3-5. gebelik), cogul gebelik, annenin
egitim durumu, evlilik durumu, plandisi istenmeyen gebelik, esin egitim
durumu, yoksulluk, obezite, annenin beslenme durumu, kotu obstetrik

oyku (Filippi et al 2016)
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Adolesan ve ileri yas Gebelikleri neden riskli

e Adolesan gebelik ve annelik, bireysel ve ailesel sorunlara yol acabilecegi gibi,
toplumsal bazda da sosyal ve ekonomik sorunlara yol agmaktadir

e Adolesan gebeliklerin ¢ogu zaman planlansiz olarak olustugu diisiiniiliirse, bu
gebeliklerin 6nlenebilmesi i¢in kontraseptif yontemlerin adolesanlar tarafindan
bilingli bir sekilde uygulanmasi 6nem tasimaktadir

e Adolesan gebelikler yiiksek riskli olup, bu gebeliklerde 6zellikle preterm dogum
ve diisiik dogum agirlig1 oranlarinin arttigi bildirilmektedir

e lleri yas gebelikleri, annede kronik hastalik insidansinin, diisiik, 6lii dogum,
preterm ve diisiik dogum agirlikli bebek , bebekte genetik defekt goriilme
sikliginin artmasi nedeni ile riskli '




Kiz Cocuklannda Resmi Eviifik Oranlan 2002-2017% Adolesan Dogurganlik Hizi, 2001-2017%e
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Kadinlar icin yasam boyu olim riskleri:

* Kardiyovaskuler hastaliklara bagli élimler ileri yas kadinlarinda ileri
vas erkeklerine gore daha fazla (60 yas ustiinde 7.4 milyona karsilik
6.3 milyon, 2004)

* 60 yas Uzeri kadinlarda kardiyovaskiler hastaliklara bagl olimler
dusutk ve orta gelirli GUlkelerde ylksek gelirli Glkelere gére 2 misli daha

yuksek

* Turkiye'de 2017 istatistiklerine gore 6lim nedenlerinde ilk sira %39.7
dolasim sistemi hastaliklari, 2. sira (%19.6) timorler, 3.sira (%12)
solunum yolu hastaliklari. Kadinlarda dolasim sistemi hastaliklari
oliimlerin %43’linden sorumlu



Kadinlar icin yasam boyu 6lum risklerti:

 Kardiyovaskuler hastaliklara bagli 6ltimler Avrupa’daki orta gelirli
tlkelerde daha sonra da Dogu Akdeniz ve Afrika’da yuksek.

* Yuksek gelir diizeyi olan ulkelerde riskli davranislarin azalmasi ( sigara
kullanimi, fizik aktivitenin dizenlenmesi, kolesterol ve kan basinci
kontrolinun saglanmasi ve gelismis tedavi seceneklerinin
sunulmasina bagldir.

* Disuk ve orta gelir dizeyindeki UGlkelerde tani gecikmeleri yasanabilir.



MOLIG HEIIP OLEININT(IOn

Dlnya Saglik Orguta diyor ki

* Kadinlarin fiziksel, cinsel veya duygusal siddete daha fazla maruz
kalmalari (oran %15-71 arasinda) daha fazla

* Cinsel taciz ( 15 yas alti her 5 kadindan biri hayatinin bir doneminde
cinsel tacize maruz kaliyor)

 Domestik islere bagli saglik sorunlari kadinlari daha cok etkiliyor
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Lol WS Fegne qgarsp
L hisease {

& iet
. {he Kilie 504
Bebeklik ve Cocukluk

* Saglikli beslenme * Cinsiyet secimi

 Saglikli gebelik * Beslenmede ayrimcilik

* Asilar e Bakimda ayrimcilik

e Koruyucu hekimlik e Kadin siinneti

* Cevresel olumsuz faktorlerden  Bulasici hastaliklar (HIV)
korunma * Anne ve baba hastaliklari veya

e Saglikli ebeveynler kaybi

* Saglik hizmetine erisimde guclik
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Yasam Boyu Olum Riskleri

* Cocukluk: bulasici hastaliklar, HIV, diyare, solunum yolu hastaliklari,
sitma, obstetrik nedenler

* Yasla birlikte bulasici olmayan hastaliklardan élimler artar, bulasici
hastaliklardan dlimler azalir. Afrika’da her yasta bulasici
hastaliklardan élimler cok yiksek .Orta ve ylksek gelirli Glkelerde
trafik kazalari ve intihar 6nemli bir kadin 6liGm nedeni

* Ureme cagindaki kadinlarda glivenli olmayan cinsel iliski ile ilgili
hastaliklar onemli bir risk faktoru , olimlerin %23’Ginden sorumlu

* Yuksek gelirli ulkelerde alkol kullanimi dnde gelen bir risk faktoru



Ergenlik

* Saglkli beslenme * Beslenme ve gelisimi engelleyen
» Sekonder seks karakterlerinin malnutrisyon
gelisimi * Gelisme geriligi
* Boy uzamasi * Anemi
e Agirhk artisi * Menstriel duzensizlik
* Menars e Amenore
* Menstruel hijyen * PKOS
* Ureme sagligi ve cinsel saglik * Cinsel yolla bulasaici hast.lar
egitimi * istenmeyen gebelikler, adolesan
* Saglikli yasam aliskanliklarinin gebelik ve riskleri
kazanilmasi

 Madde bagimlilig



Ureme Caginda Kadin Saglig

* Cocuklukta saghgi tehdit eden faktorler bulasici hastaliklar, HIV, diare,
solunum yolu hastaliklari, sitma, obstetrik nedenler

* Yasla birlikte bulasici olmayan hastaliklardan élumler artar, bulasici
hastaliklardan dlimler azalir. Afrika’da her yasta bulasici
hastaliklardan délimler cok yuksek .Orta ve ylksek gelirli Glkelerde
trafik kazalari ve intihar 6nemli bir kadin 6liGm nedeni

* Ureme cagindaki kadinlarda glivenli olmayan cinsel iliski ile ilgili
hastaliklar onemli bir risk faktoru , olimlerin %23’Ginden sorumlu

* Yuksek gelirli ulkelerde alkol kullanimi dnde gelen bir risk faktoru




Ureme cagl Kadinda Saglik

e Ureme Saghg

e Saglikli Beslenme

* Ruh sagligi
* Fiziksel aktivite
e Saglikli ve guvenli cinsel

yasam

BMD acquisition/ loss
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Gebelik ve kronik hastaliklar
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Postpartum depresyon,
Ruhsal sorunlar
Obezite

Yetersiz Fiziksel aktivite
Cinsel islev bozukluklari



OBEZITE ve KADIN SAGLIGI

Ulkemizde de diger diinya iilkelerinde
oldugu gibi obezite gértulme sikligi gun
gectikce artmakta

“Turkiye Beslenme ve Saglik
Arastirmasi-2010” 6n calisma
raporuna goreTurkiye'de obezite
siklig;

Erkeklerde %20,5
Kadinlarda ise % 41,0
Toplamda % 30,3
olarak bulunmustur.

Toplamda fazla kilolu olanlar %34,6,
fazla kilolu ve sisman olanlar %64,9,
cok sisman olanlarin orani %2,9 olarak
bulunmustur

Obezite Riskleri:

Subfertilite, artmis gebelik kaybi, rikli gebelik, artmis
postpartum kanama, trombo-emboli riski

Artmis:

4 Kardiyovaskiler hastaliklar (kalp ve damar
hastaliklari ve inme/fel¢: 2012'de 6lim nedenleri
arasinda ilk sirada)

v Diyabet

v’ Kas-iskelet sistemi hastaliklari (6zellikle osteoartriti:
eklemlerde bozulmaya yol acan bir hastalik)

v’ Bazi kanserler (endometrium, meme, over, prostat,
karaciger, safra kesesi, bobrek, pankreas ve bagirsak
kanseri

B.Dilbaz
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olmaya devam etmektedir

Bir yil icinde yaklasik 17.000 kadina meme kanseri teshisi konulmustur.
Obeziteye bagli olarak gelisen kanserlerlerin sayisi 6.000 civarinda tahmin edilmektedir

Turkiye’de kadinlarda AC kanserinden sonra en sik gorilen meme kanseri, her 4 kadin kanserinden birisi
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MEME IKANSERI TARAMASINDA
ULUSAL STANDARTLAR

- Kendi Rendine meme muayenesi (her ay)

- Kilinik meme muayenesi (40-69 yas 2 yilda bir)

- Mamograh (4O0-69 vyas 2 vyilda bir) olarakr
belirlenmistir.

IKENDI KENDINE MEME MUAYENESI
(I<IKNMM)
Her Radin

- 20 yasindan itibaren ayda bir olmak Gzere omauar
boyu meme muayenesi yapmahdir.

IKENDI KENDINE MEME MUAYENESI ICIN
EN UYGUN ZAMAN

- Adet Ranamasi goren Radinlar icin, adetin
basladigr guania 1. gun sayip sonraki 7-10 gan arasi
- Adetr gormeyen Radinlar icin, akRilda Ralmas: icin

her ayin belli bir guna

- Emziren Radinlarda. emzirmeyi
memelerdekRi st bosaldiktan sonra

- Dogum Rontrol hap! Rullanan Radmlarda, he yeni
ilag Rutusuna baslamadan oncekRi gun yapilimahdir.

takRiben,

IKENDI KENDINE MEME MUAYENESI
NASIL YAPILIR ?
GozlemleyerekRr muayene;
Aynanin onunde asagidaki Farkh pozisyonlarda
goziem yapin:

1. Kollar iki vanda
sarkik ve gevsek

Z. Kollar beide

o

=
—
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“B.onpaz

Gozlem sonucunda asagidakilerden biri
veya birkRaci gorualarse hekRime
basvurulmahdir!

1. Memede kitle 2 Memelerden 3 Memelerden birmin
SoranamaG birinde anromal boyame  diserinden sarkik ofmass
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4. Meme cildinde 5. Meme ucunda S. Meme ucundan
burusukiuk. cukuriasma kanh akint:

damarianmada aruna

e = AT TS
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9. Ust koida
anormal sislik

7. Meme ucu 8. Memeve komsu lenf
renginde degisikiik bezierinde bayiume

Dokrunarakzr Muayene;
Elle Muayene
Sirtasta yatarak (ideal olan),

<5 = @ <Y L=

Swrtiista vatna Do&ru Bdlgevi

Muayene Etme

Dusta.
Ayakta yapilabilir

Elle Muayene Edilecelr Bolgeler

Memenin Rendisi ve meme baslan
Koltuk alut ve meme alu bolgeleri
Al Simir: Saoyenin alt cizgisi
Ust Sinir: Képracak Kemigi
Diis Sinir: IKoltuk alu ortasindan asagiya inen simir
ic Sinir: Gégas orta hatu
Meme basint nazikRge sikRarak akRinu

gelip gelmesigini Rontol edin//%\
< =




Menopoz Sonrasi Kadinda Saglik

e Saglikl beslenme * Kotl beslenme

« Fizik aktivite * Obezite
e Kan basinci kontrolii * Kronik hastaliklar, Griner
problemler

* Ruh sagligi
* Kronik hastaliklarin (kalp, * Osteoporoz, iskelet sistemi

hipertansiyon, diabet vb....) | e Alzheim
erken tani ve uygun tedavisi ve
bunlara uygun yasam 65 yas sonrasi her 6 kadindan birinde,

ko§ ullarinin Saéla nmasi her 11 erkekten birinde Alzheimer gelisir.
Alzheimer hastalarina bakanlarin %601 kadi

Arastirmalar 60’11 yaslarda Alzheimer gelilme
riskinin meme kanseri gelisme riskinden 2 kat
aha fazla oldugunu gostermistir

* Disme ve yaralanmalarin
dnlenmesi, yasl bakimi

B.Dilbaz



Kadin:

Gelecek nesili yetistirir

s glctne katkisi Gnemlidir

Kadin beyninin gdclne saygl duymak gerekir:
Kadinlar éncl ve yaraticidir |




Miifide Kiiley (18909-1995) Tip alaminda akademik kariyer yapan ilk
Tiirk Kadin Hekim

Turkiye'nin ilk kadin doktoru: Safiye Ali

Bir Osmanli pasasinin kizi olarak dogan Safiye Ali, Almanya’da tip
egitimi aldi ve Tiirkiye'nin ilk kadin doktoru oldu. Meslektaslarindan
gordiigi koti muameleye ragmen miicadelesine devam etti. Anne-cocuk
saghigl lizerine 6nemli calismalar yapti. Kiz 68rencilere verdigi derslerle
tip egitimi veren ilk kadin olarak da tarihe gecti.

A Vmed an

Istanbul Darulfinunu Fen Faklltesinde editimine basglayip, Tip Fakiltesinde editim hayatimn surdirmek igin
mucadele etmistir. 1937 yilinda “Zehirlenmeler” isimli kitab1 yazmistir. Daha sonra dahiliye bolumunde
devam eden Mifide Hamim, Turk yemek tariflerinin kalori bilgilerini iceren cetvelleri igeren bir diyet kitabi
hazirlamistir. Tarkiye'de kadinlarnn tip editimi alabilmeleri igin 6rnek bir micadele strdidrmis ve sonraki

nesillerin onunu agmistr.

Kamile Sevki Mutlu (1906-1987) Tip Hekimi ilk Tiirk Kadin Patalog

Safiye Ali, Turk doktor. Turkiye Cumhuriyeti'nin ilk kadin
tip doktoru ve tip egitimi veren ilk kadindir. Tlrkiye'de tip
egitimi alamadigi icin yurtdisinda egitimini

tamamlamistir. Anne ¢ocuk sagligi Gzerine ¢alismalar -

ya pan Safiye Ali’nin adl Sut DamlaSI Ba klmevleri ile a n Illr. istanbul Daralfiununu Tip Fakiltesinden 193Q'da mezun orlmu§ v&? ardindan asistanr élérak goreve
baslamistir. 1945 yilinda Ankara Tip Fakultesi acgildiginda ilk dersi veren hoca kendisidir. Bunun yani sira

(1894-1952) ulkemizdeki ilk kadin patalogdur. 1954 yilinda Turkiye'nin ilk elektron mikroskobu laboratuvart onun

yonetiminde Ankara Tip Faktultesi Histoloji ve Embriyoloji Kursusunde agilmistir. Ayrica hucrelerin

belirlenmesi ile ilgili “Sevki Metodu™ olarak anilan bir teknik gelistirmistir




Ankara Tip Fakdltesi 3.
mezunlari

Hani bir 14f vardir ya. ge¢ 0151(1;1
ab a\ [P e D4 n. e

B.Dilbaz



Fatma Perihan Cambel (19009-1987)

1934 yvilinda istanbul Universitesi Tip Fakultesini bitirmis ve 1936 yilinda patoloji uzman olmustur. Wakaf
Gureba Hastanesi Patoloji Sefi iken gesitl kitaplarda boluamler yvazmaustir. 1947 'de Turk Kanser Arastirma

ve Savas Kurumu nun kurulusuna onculuk etmistir. Pek gok nisan ve madalya ile odullendirilmistir.

emziye Hisar (1902-1992) Tlirkiye'nin itk kadin kimya profesoérii

Prof. Dr. Remziye Hisar, Tlrkiye Cumhuriyeti'nin ilk kadin kimyacisi.
Fransa’'nin Sorbonne Universitesi’nden mezun olan ilk Turk kadini ve
dinyaca unla bilgin Madam Curie’nin édrencisi olmus tek Turk. 1902 yilinda
otidai'yi bir

Uskup'te dogan Remziye Hisar, Davutpasa’da tc yillik Mekteb-i i

Ilda basariyla tamamlayip dokuz yasinda mezun old . . . v o . . .
y Ay yiP yas Madam Curie’nin tek Turk 6grencisi: Remziye

B.Dilbaz

Hisar

bdlimlne kaydini yaptirdi. Burada dgrenim gérirken




AYSIMA ALTINOK
Turkiye'nin ilk kadin beyin cerrahi
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Turkiye'de kanser ilaci gelistirdi

Prof. Dr. Rana Nomak Sanyal, Turkiye Cumhuriyeti
tarihinde bir ilke imza atti. Bodazici Universitesi
Kimya Bolumu Basgkani Prof. Rana Nomak Sanyal,

Patents:

L Yuan, C. C; Yang, K, Vancerplas, S, Rafi, B, Potashman, M, Patel, V. F.; Nomak,R.; U &, Husng, Q. Hamange, ]
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Prof. Dr. Rana Nomak Sanyal bir ilke imza atti. Yaptigi ilac ¢alismalan insanlar lzerinde denenme

iznini aldi. Bilmiyordum, bugtine kadar Tirkiye Cumhuriyeti tarihinde ilk kez bir bilim insani
Tlrkiye'de gelistirdidi bir ilac icin Saglk Bakanhdi’'ndan insanlar (zerinde deneme izni asamasina
gelebilmis. Ustelik bu bircok hastaya umut olabilecek, diinyada da bir ilk olma 6zelligini tasiyan

bir kanser ilaci.

Prof. Rana Nomak Sanyal Bogazici Universitesi Kimya Bélimi Baskani. Tim kariyerini kanser

ilaclar Gzerinde calismalar yaparak gecirmis, kendini bu ise adamis bir arastirmaci. Bu yil

KAGIDER, Garanti Bankasi ve Ekonomist Dergisi’nin Tiirkiye'nin Kadin Girisimcisi Yarismasi’'nda
Gelecek Vaat Eden Kadin Girisimei Oduli’'nii aldi. Clinki yaptidi is ayni zamanda Tirkiye'de

akademik dlnyayla sanayiyi birlestiren cok basanlh bir 6rnek. Prof. Rana Nomak Sanyal, kardesi
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Florence Nightingale‘in
(12 Mayis 1820 Floransa-13
Agustos 1910 Londra)
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Melike ismetiiddin Gevher Nesibe Hatun ya da
bilinen adiyla Gevher Nesibe Sultan, Selguklu
Hiklimdarlarindan Il. Kilicarslan'in kizidir. 1204
yilinda verem hastaligina yakalanarak Kayseri'de
vefat etmistir

ilk Tirk Hemsiresi Safiye Hiiseyin (Elbi) (Ahmet Yurttakal)

Tarih: 22/01/2007 / Toplam Yorum 4 /[ Yazar Adi:




Gida muhendisi Duygu Yilmaz kahvaltida zeytin cekirdegi Zeytln geklrdeglnden

yutan gazi babasinin saghgi icin dogru mu yanls mi yaptigini uretti
merak etti. Zeytin cekirdegini arastirdi ve 2 yillik calismalari
sonucunda zeytin cekirdeginden biyoplastik Uretti. Biolive
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Bankasi, KAGIDER ve Ekonomist Dergisi’nin Yilin Kadin
Girisimcisi Yarismasi’nda Gelecek Vaat Eden Kadin Girisimci
secildi. Urtinlerin raf &mriini uzatan, antibakteriyel
biyoplastikten ambalajdan bebek emzigine farkli Grlinler
Uretilebiliyor. Biolive, Vestel Venture’dan da ARGE yatirmi aldi,
Vestel buzdolaplari i¢in biyoplastik denemeleri yapiliyor.
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1500 ERKEGE KARSI UC KADIN

Is kadini Selda Giinsel konuyla ilgili yaptigi aciklamada; “ABD Miihendislik
Akademisi'ne secilmek ABD'de bir mithendise verilen en biiyiik profesyonel
onur. Kariyerimin buiytk bir bélimuina teknoloji ve miihendislige adadim ve
bu onura layik gériilmekten, hem kisisel hem de profesyonel anlamda buiyiik
heyecan duyuyorum. isimizin biiytimesi ve basarili olmasinda teknolojinin
cok énemli bir rolii olduguna inantyorum. Teknolojinin bu roliint etkin bir
sekilde kullanabilmek ve diinyada bir fark yaratabilmek konusunda buytik bir
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SELDA GUNSEL
ABD MUHENDISLIK
AKADEMISI'NE
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Turkiye, Betul Kacar'in adini, NASA tarafindan bursla
oédullendirilen ilk Tark kadin arastirmacisi olarak duymustu. ?

Harvard Universitesi 6gretim tyesi olan Astrobiyolog Betl
Kacar, gectigimiz yaz Arizona Universitesi'nden profesérlik
teklifi aldi. ?

CAREER SPOTLIGHT
BETUL KACAR

B.Dilbaz



Tugba Bagci Onder

% % \ Bilkent Universitesi
Bu

Turkiye'nin 6 genc bilim kadini L'oreal ve UNESCO
isbirligiyle duzenlenen "Genc Bilim Kadinlarini
Destekleme Bursian™ 2013 odullerini kazandi
Bilgisayar Muhendisligi Bolumua'nden Yrd. Doc. Dr.
Oznur Tastan Okan, HIV-1 enfeksiyonunda seyir
hizini etkileyen konak genetik faktorierin
tanimlanmas! dzerine onerdigi proje ile édule layik
goruldu. Kendisini tebrik ederiz.

Oznur Tastan

Dr. Tugba Badc Onder 2002 yvilinda Bilkent Universitesi Molekiiler Biyoloji ve Genetik BSlimi'nden mezun
olmustur. 2008 yilinda TufFts Universitesi Sackler Biyvomedikal Bilimler Enstitiisii'nde N&robilim alaninda
doktorasini tamamlamistir. Doktora arastirmalan sirasinda, yeni bir reseptdrfligand ikilisi olan Meuropilin-
1/Sema3A'nin beyin tumor hiicrelerindeki rollerini arastirmistir. Daha sonra, Harvard Tip Fakiiltesi'nde Fare
modellerinde timorlere ézgl tedaviler Gzerine doktora sonrasi arastirmaci olarak cabismistur. 2012 yilindan
beri Kog Universitesi Tip Fakiilcesi'nde, Beyin Kanser Terapi ve Arastirma Merkezi'nin kurucusu ve &gretim i
olarak gdrev yvapmaktadir. Arastirma konularm arasinda, beyin kanser tedavi ve yvayilimimin epigenetik
mekanizmalarn yer almaktadir. Calismalan TUBITAK, Avrupa Birligi, KUSOM, Loreal-Unesco ve Bilim Akademi
tarafindan desteklenmektedir. Daha Fazla bilgi icin hteps:ffbagcionderlab.ku.edu.ktrf adresini ziyaret
edebilirsiniz.
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30.Avrupa Birligi Genc Bilim insanlari Yarismasi
Wolfram Research
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AYSE ONCU

TURKISH WOMEN IN THE PROFESSIONS:
WHY SO MANY?

I. INTRODUCTION

This paper addresses itself to an intriguing “puzzle™: the high incidence
of women in the two most prestigious professions in Turkey, namely,
law and medicine. One in every five practicing lawyers in Turkey is fe-
male. One in every six practicing doctors is again female. This is puzzling
in view of the fact that law and medicine have traditionally been bastions
of male exclusivity in Western industrialized societies, and until recently,
very few women have been able to penetrate their strongholds (Epstein,
1970; Theodore, 1971). Unlike some of the less prestigious professions,
such as nursing or education, schools of law and medicine in these
countries have long been considered the province of the male species,
and despite the rapid move towards sexual integration in professional
schools, women doctors and lawyers will find themselves a conspicious
minority for years to come.

The high incidence of women practitioners in law and medicine in
Turkey appears anomalous not only in contrast to the patterns observed
in the West but also when cast against the high rates of illiteracy in the
female population and the low levels of labor force participation in urban
areas of the country. Women constitute about 10 percent of the urban
labor force in Turkey (Kazgan, 1978), and approximately half of the
women above the age of 15in Turkey’'s urban areas have never
finished primary school (Ozbay, 1978). How then, can we explain the
high proportion of women in such prestigious professions as law and
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zmit kadin kollar: temsilcilerinin
l“hos eldiniz" tebriklerini 6zel

ST 5% HolBR A kabul ederken. |
(5 Haziran 1928) " I < -

-_

_ S8

“Tark kadininin diinya kadinligina elini vererek, diinyanin baris

ve glveni icin calisacagina emin.olabilirsiniz.”
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