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KANSERDEN OLUMLER
AZALIYOR

Amerikan Kanser Dernegi’nin verilerine gére kanserden 6lum 1991 yilindan 2016’ya gelindigin-
de %27 oraninda azalmistir. Bu da kanserden &lenlerin sayisinin yilda 2.6 milyon daha az ola-
cagl anlamina geliyor. Kanser digi sebeplerden élimler azalmazken, kanserden 6lium oranlari-
nin azalmasi sevindirici.

Bunda kanserden korunma ile ilgili nlemlerin daha ¢ok aliniyor olmasi érnegin daha az sigara
icilmesi, meme ve bagirsak kanserlerinde tarama ile erken tani konulmasi ve tedavideki yeni-
liklerin rolU oldugu dustnulmekte. Gergekten de kanserden 6lum kadinlarda %1.4, erkeklerde
%1.8 oraninda azaldi. Ayrica irklar arasindaki kanserden 6lUm oranlarinin esitsizligi azalmakta.

Bu verilerden yola gikarak, 6nlemlerimizi alahm.
Aslinda cok basit;

. Sigarayi birakalim
. Saglikh beslenelim
. Duzenli egzersiz yapalim
. Obezite ile savasalim

AKUT LENFOBLASTIK LOSEMI
TEDAVISINDE YENI BIR ILAC

Amerikan Gida ve ilac Kurumu (FDA) akut lenfoblastik I6semi (ALL) tedavisinde yeni bir enzimi
onayladi. Kanda bulunan ve I6semi hicresi igin gerekli olan asparagin isimli proteini parcalayan
bir enzim olan calaspargas pediatrik ve genc erigkin ALL (21 yasa kadar) hastalarinda cesitli
ilaclarla birlikte (kombine tedavi) kullanilmak Gzere onaylandi. Bu yeni Uriin benzerleri olan

pegaspargaz ve asparaginazdan farklilik géstermekte; uygulama dozlar arasindaki sire diger-
lerine gére ¢cok daha uzun olmakta.

Calaspargas Escherichia coli isimli mikroorganizmadan Uretilen bir enzim olup plazma aspara-
gin bu sayede azalmakta. L6semik hucrelerin hayatlarina devam edebilmesi i¢cin asparagini
disaridan almaya ihtiyaclari var, asparagin Uretimi azalinca I6semik hicrelerin yagsam siresi de
azalmakta. iste calaspargas bu etkileri sayesinde kemoterapiyle birlikte kullanildiginda |&ésemi
hicrelerini gicli bir sekilde yok edecek géruniyor.

lvilik Saglik

Losemi olmasin, Lenfoma olmasin, Miyelom olmasin



GRAFT VERSUS HOST HASTALIGI
TEDAVISINDE YENILIKLER

Allojeneik kok hicre nakli yani saglikli bir vericiden hastaya yapilan nakillerden sonra verici
hicrelerinin saldir potansiyeline bagl olarak %30-40 oraninda akut graft versus host hastaligi
gelisir. Nakilden sonraki ilk 100 glinde gdértlen bu 6zel sorun, ciltte yaygin dékintiler, sarilik ve
ishal ile kendini gostermektedir. Kék hiicre nakli sonrasi basarisizligin énemli sebeplerinden biri
olan bu hastaligin tedavisinde ilk olarak steroid (kortizon) kullanilsa da bazi hastalarda steroide
yanit alinamamakta. Bu durumda kullanilabilecek tedavi secenekleri oldukga sinirli. itoluzumab
denilen yeni gelistirilen bir ilag steroid ile birlikte kullanildiginda Gmit verici bulundu.

LENFOMADAN TEDAVI OLUP 1YILESENLER:
SAGLIGINIZA DIKKAT EDINIZ!

Lenfoma hastaliginda (Hodgkin ve Hodgkin digl) tedavi basari olasiligi oldukca ylksek olup,
modern gincel yontemlerle bu oran her yil daha da artmaktadir. Bu kadar ytksek basar ile
tedavi edilebilen bu hastaliktan iyilesenleri uzun dénemde bazi tehlikeler beklemekte. Hastalarin
tedavi sureclerini tamamladiktan sonra duzenli takiplerine devam etmeleri hem olasi niksu
zamaninda saptamak hem de tedavilerin uzun dénem etkilerini degerlendirebilmek i¢in oldukga
6nemlidir. Ancak hastalarin tedavi sonrasindaki bu takip stirecinde hekimlerini daha az gérme-
leri nedeniyle endiseye kapilabildiklerini gériyoruz. On sekiz yas Uzeri ve lenfoma tedavisini
bitireli 3-60 ay arasinda slre gecmis olan 64 hastaya yapilan ¢alisma ilging sonuclar ortaya
koymus. Cevap vermeyi kabul eden 14 hastaya duygu ve dusinceleri sorulmus. Belirsizlik,
insani iligkiler, is hayatina geri dénus, gelecekle ilgili sorular yéneltiimis. Bu ¢alismada hastala-
rin yogun tedavi strecleri bittikten sonra hekimlerini daha az gérdiikleri icin rahatsizlik duyabil-
dikleri saptanmis. ise déns ile ilgili bagisiklik sistemlerinin toparlanip toparlanmadigi konusun-
da ve yine halsizlik, kilo alimi gibi durumlarla ilgili endiseleri oldugu da ortaya konulmus bu
calismada.

Bazi kisilerin ise insani iligkilerinin tedavi sonrasinda daha iyi oldugunu distindukleri gérilmek-
te. Bir cok Kisi takip sureclerinde mevcut durumlari ile ilgili ve gelecekte onlar bekleyen durum-
larla ilgili biraz daha ayrintili bilgilere ihtiya¢ duyduklarini belirtmis.

Bu calismalarin da gésterdigi gibi takip strecindeki hastalar i¢in uzun dénem etkiler ve takipte
dikkat edilmesi gereken noktalar ile ilgili saglik ekibinden daha ayrintil bilgilere intiyac duyul-
dugu acik. Bu sayede hastalarin daha rahat ve huzurlu bir yasam sirmeleri saglanabilir.

lyilik Saglik

Losemi olmasin, Lenfoma olmasin, Miyelom olmasin



COCUKLUK CAGLARINDA HODGKIN LENFOMA NEDENI
ILE TEDAVI GORUP IYILESENLERDE KANSER RISKI ARTAR

Hodgkin lenfoma sifa orani ¢ok ylksek olan bir hematolojik kanserdir. Yapilan calismalar
cocukluk caginda Hodgkin lenfoma nedeniyle tedavi alanlarda baska organ kanserlerinin gelis-
me riskinin arttigini ortaya koymakta.

Birmingham’da bulunan Alabama Universitesinde cocukluk ¢aginda Hodgkin lenfoma tanisi
alan 1136 hasta Uzerinde yapilan bir calismada 26 yillik takipte 162 kiside organ kanserleri
gelistigi gbzlenmigtir. Bu riskin genel populasyona gére 14 kat arttigi gérilmustir. Bu durumda
en 6nemli risk faktériiniin 10-16 yas arasi gégus kafesine radyoterapi (isin tedavisi) alinmasi
oldugu belirlenmistir. Erkeklerde gdgls kafesine radyoterapi alanlarda akciger kanseri, karin
bolgesine alanlarda ise bagirsak kanseri riski artis géstermistir. Kadinlarda ise boyuna alinan
radyoterapi tiroid kanserine yol acabilmektedir.

MEME IMPLANTLARI NADIR BiR T HUCRELI
LENFOMA TIPINE SEBEP OLABILIYOR

Amerika Birlesik Devletleri Gida ve ilagc Dairesi, meme ameliyati sonrasi veya kozmetik amagcla
yapilan meme implantlarinda gelisebilecek bir T hicreli lenfoma icin uyariyor. Silikon jel veya su
bazli olan her iki tip meme implantinin da etrafinda gelisen kapsulde lenfoma gelisebiliyor. Cerrahi
ile hastaligin gelismesi arasindaki sire ortanca 9 yil olarak bildiriimis. Ancak meme implanti
kaynakli lenfoma sayisi her gegen gin artiyor. ABD’de 2010’dan beri 660 vaka bildiriimis ancak
bunlarin 246’sinin gectigimiz yil bildirildigini gdérlyoruz. Burada hekim ve hastalar arasinda
farkindaligin artmasinin roll var. Bu nedenle bu ameliyati olmayi distinen Kisilerin riskten haberdar
olarak ameliyata girmeleri mutlak gerekili...

lyilik Saglik

Lsemi olmasin, Lenfoma olmasin, Miyelom olmasin
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Hematoloji ve onkoloji kliniklerinde ¢alisan personelin 6zellikle de hemsire ve eczacilarin sirek-
li hazirladiklar kemoterapi ilaglarina maruziyet nedeni ile tehlike altinda olduklari bilinmektedir.
Yilda ylzlerce binlerce ilag hazirlayan bu kisilerde ilaglara surekli maruziyet sonucu solunum
problemlerinden dusuklere kadar birgok problem gelismekte.

Saglik personelinin ilaglari hazirlama stirecinde kendilerini korumaya dikkat etmeleri gerekli.
Ancak yapilan bir calismada 12 ayri onkoloji kliniginde ¢alisan 396 hemsirenin kendilerini hazir-
ladiklar kemoterapi ilaglarindan yeterince korumadiklar gosterilmis. Halbuki ¢cok kicik temas-
lar veya buharlasan ilaclara surekli maruziyet bu saglk personelinde saglik sorunlarina sebep
olmakta. Ornegin bir calismada 402 hemsirenin 1 yil boyunca %16.9’unda géz ve cilt temas-
lari gelistigi gdsterilmis.

Kemoterapiyi hazirlayan saglik personelinin iki kat eldiven, koruyucu énliik ve maske kullanma-
lar ile bu maruziyeti minimuma ulastirabilecekleri bilinmekte. Hastalarimizin saghgi igin saghk
personelimizin de saglikli olmasi gerekli siphesiz...

AMAN HEKIMLERINIZE IYI BAKIN...

Hematolojik habis hastalik tedavisi hem hasta, hasta yakinlari hem de hekimler i¢in oldukga zorlu
bir slrectir. Hasta ve yakinlari bu slirecte enfeksiyondan ilag yan etkilerine kadar degisen fiziksel
sorunlarla bogusur. Sadece fiziksel mi? Hayir, ruhsal sorunlar da bunu takip eder. Peki saglik
personeli bu dénemde ne hisseder? iste cevabi..

Yapilan calismalarda hekimlerin yarisina yakininda ttkenmiglik sendromu oldugu gérialmustdr.
Depresyon belirtileri ve hatta intihar disinceleri yasayan hekimlerin de azimsanmayacak dere-
cede oldugu vurgulanmaktadir. Bir de onkolojik hastalarla ilgilenen saglik ekibi olunca tikenmis-
lik belirtileri, depresyon, anksiyete gértlme riskinin cok daha belirgin oldugunu gérmekteyiz.

Kadin hekimlerde ruhsal ¢okuntiler cok daha éne ¢ikmaktadir; bunun altinda kadinlarin ev haya-
t1 ve cocuklarin gelisimindeki sorumluklarinin erkeklere gére daha fazla olmasi olabilecegi diusu-
nudlmektedir. Bircok hekimin calisma saatlerindeki dengesizliklerin aile ve sosyal hayatlarina
yansidigi gdsterilmistir. Kendi sagliklari ile ilgilenemedikleri yeterince sportif aktivite yapamadik-
lar da gorilmektedir.

BatUn bu bulgulardan ¢ikan sonug¢ hekimlerin ve diger saglik ¢alisanlarinin yogun is hayati nede-
ni ile siklikla tikenmiglik sendromu yasadiklari...

O yuzden siz siz olun aman hekiminize iyi bakin...

lilik

Losemi olmasin, Lenfoma olmasin, Miyelom olmasin
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2017 yili Mart ay1 baginda AML tanisi aldim. Yedi aylik bir kemo-
terapi sureci gegirdim.

Tani kondugu gunu yazarken bile zorlandigimi ifade etmeliyim.
Korku, telas, panik, umutsuzluk, hizin vs. hepsinin bir arada
yasandigi bulutlu, karanlik gbékylzi resmi gibiydi duygulanm.
Beklenmedik, olaganustu bir soktu. Bu durum tedavimi yapan
sevgili hocamla durumumu ve slreci konusuncaya kadar devam
etti.

Tedavimi yapan c¢ok kiymetli sevgili hocamin ona “Durumum
nedir, tedavi sansim var mi?” diye sordugumda bana verdigi
umut dolu cevaplar, o karanlk gokyuzt tablosunun icinden par-
layan bir giines gibiydi adeta. Hayata yeniden baglamam gerek
diye disindim. Hocam bana tedavi sirecini yasanabilecekleri, zorluklarini ama inanildiginda
ve azmedildiginde bunun basarilabilecegini detaylariyla anlatti. Bir micadele vereceksem agir-
lg1 ne olursa olsun bunu basta ¢ok sevgili kiclk kizim, blyik kizim, sevgili esim ve kendim icin
zaten yapacagimi séyledim.

Ve tedavi sureci basladi. Zorlu, mesakkatli ve bir ekip calismasi seklinde uzunca bir stire devam
eden kemoterapi sureci oldu. Biraz zayifladim, saglarnm doékuldd, ara ara eklem agrilarim, agiz
yaralarim, bagka birtakim sikintilarim oldu. Hastanede bol bol kitap okudum. Televizyon izle-
dim, muzik dinledim. Bana sdylenen ve benden yapmami istenen her seye uymaya calistim.
Ziyaretci kabul etmedim, kisisel ve oda temizligine azami dikkat gdsterdim. Tabii buna benim
kadar yanimda bulunan bir kisiyi gegmeyen refakatcilerim de oldukga dikkat etti. Ekip calisma-
sindan kastim; basta koordine eden hocamiz, tedaviyi uygulayan kiymetli saglik personeli,
arkanizda simsiki duran moral motivasyonunuzu hep zirvede tutmanizi saglayan ¢ok cok
degerli esiniz, cocuklariniz ve size her tirli destegi sunmaya ¢alisan yakinlar ve arkadaslariniz.
Ve daha da kiymetli ve takdire sayan olan bu zorlu strecte sizi tanimadiklarn halde KANLARIYLA
size hayat veren hayirsever insan sever o mustesna insanlarin hepsinin mikemmel &zverili
uyumlu g¢alismasi.

Benim bu slrecte hastane ortami veya disaridaki kisa dinlenme periyotlarinda yaptigim en
énemli seylerin éncelikle UMUDUMU ve IYILESMEYE olan inancimi asla kaybetmemek, hijyen
kurallarina simsiki uymak, enfeksiyon riski olan yer ve kisilerden uzak durmak, iyi beslenmek,
ilaglanimi diizenli dikkatli kullanmak ve de moral ve motivasyonumu hep ylksek tutmaya c¢alig-
mak oldugunu belirtmeliyim. Tedavim devam ederken firsat buldukg¢a, hayatimda yer alan hobi-
lerimi ve diger gunluk aktivitelerimi yapmaya ¢alismaya, egzersizlerime, kiicik ve blyik agkla-
nmia (sevgili kiicik kizim ve blylk kizim) ve arkamda her zaman destek ve pozitif motivasyo-
nunu hi¢ esirgemeyen kiymetli esimle vakit gecirmeye eglenmeye devam ettim. Yillardir elim-
den dismeyen baglamamin tellerine her firsatta dokunmayi onunla dertlesmeyi eglenmeyi
ihmal etmedim. Bugln hayat devam ediyor. Ailemle birlikteyim. Mutluyum. Gok ¢ok sikredi-
yorum. Isime devam ediyorum. Ben hekimim. Kendi alanimla ilgili insanlara saglk hizmeti ver-
meye devam ediyorum. Daha dikkatli ve daha 6zenle yasamaya calisiyorum. Egzersizlere,
yurdytse ve muzikle ilgilenmeye devam ediyorum. Ailemle kiiclik prensesimle ¢ok daha keyifli
zamanlar gecirmeye gayret ediyorum. Her seyde bir hayir vardir bakisiyla, hayat gtzeldir anla-
yistyla, moral motivasyonumu en Ust diizeyde tutmaya gayret ederek yasamaya calisiyorum.

Buglnlere gelebilmemde basta tedavimi yapan cok cok kiymetli, saygideger sevgili hocam
olmak Uzere aileme yakinlarima KAN destegi olan o mistesna insanlara sonsuz sevgi ve say-
gilarimi sunuyorum. Tesekkdrler...

Alparslan UGUR
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Miyelom hastaligi, plazma hicrelerinin asin artmasiyla ortaya ¢ikan bir hematolojik habis hasta-
hiktir. Multipl miyelomda kemik iliginde bulunan ve vicudumuzun savunmasinda rol alan plazma
hicreleri anormal bir artis gdsterir ve anormal bir protein Uretirler. Buna paraprotein veya M pro-
teini denir. Bu anormal proteinin faydali bir islevi yoktur; yani enfeksiyonlarla savasamaz ve hatta
asin miktarda artarak kanin akiskanhginin azalmasina sebep olur, bébreklere zarar verir. Multipl
miyelomda asin miktarda artan plazma htcrelerine miyelom hicreleri denir ve bu anormal htic-
relerin artmasi ylzinden kemik iliginde normal hlcrelerin Uretimi bozulur. Kansizlik ve buna bagli
halsizlik, trombositlerde azalmaya bagli morluklar, kanamalar gibi belirtiler ortaya ¢ikar, enfeksi-
yonlarla micadele edilemedigi icin enfeksiyonlara egilim olur. Ayrica bu anormal plazma hicre-
leri kan ve yumusak dokularda da birikerek c¢esitli sorunlara yol acabilirler. Hastalik belirtileri;
kemik agrisi (genellikle sirt ve kaburgalarda) kemik kiriklari (genellikle omurga kemiklerinde), sik
enfeksiyon gecirme ve ates, nefes darligi, halsizlik ve asin yorgunluk hissi, kolay kanama ve
morarmalar, kilo kaybidir. Miyelomda tedavinin basarisi her yil daha da artmakta olup, iyilesme
olasiliginda sevindirici gelismeler yasanmaktadir. Multipl Miyelom Farkindalik Ayr kapsaminda,
Lésemi Lenfoma Miyelom Hastalari ve Arastirma Egitim Birligi Dernegi olarak 8 Mart 2019 Cuma
GUnd Sheraton Otel’de Multipl Miyelom hasta ve hasta yakinlarina ydnelik egitim toplantisi ger-
ceklestirildi. YUz kisinin katiimiyla gerceklesen toplantimizin moderatorligunt Dog. Dr. Selami
Kocak TOPRAK yapti. Doktor konugmaci olarak katilan Prof. Dr. Pervin TOPCUOGLU ve Dog. Dr.
Ayla GOKMEN miyelom hastaligiyla ilgili degerli bilgilerini paylasarak, hastalarin égrenmek iste-
dikleri; kok hicre nakli nasil yapilir, kontrol sireci sikhig ne olmali, kemik koruyucu kag ayda bir
yapilmali, beslenme dizeninin hastaliga etkisi, hastalik niks ettiginde sireci nasil olur, tedavi
sonrasindaki agr nedenleri, mgus tanisi konmus hastanin izlemesi gereken yol nedir gibi sorula-
r cevapladilar. Hasta konusmaci olarak katilan Mehmet SIMSEK, Devran YILDIZ hastalik sire-
cinde yasadiklarini, deneyimlerini diger hastalarla paylastilar.

Losemi olmasin, Lenfoma olmasin, Miyelom olmasin



1. MIYELOM UZMANLAR SEMPOZYUMU

Dernegimiz hasta toplantilari yani sira hekim toplantilan da yapmaya devam ediyor. 8 Mart
aksami Sheraton Otel’de multipl miyelom farkindalik'ayr kapsaminda 1. Ulusal Miyelom Uzmanlar
Sempozyumu dizenledi. Birinci oturumun baskanhgini Prof. Dr. Yildiz AYDIN, Prof. Dr. Meltem
AYLI ikinci oturumun baskanhgini Prof. Dr. Imdat DILEK, Prof. Dr. Ender SOYDAN yapti. Ankara
ve Ankara disindan katilim gdsteren 65 hekimin bulundugu toplantimizda, uzman doktorlar miye-
lom hastaligindaki son giincellemeleri aktardi.

lyilik Saglik

Lsemi olmasin, Lenfoma olmasin, Miyelom olmasin
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GARANTI BELGESINI ALMAYI UNUTMAK

Herkes yasantisinin yolunu, bakis acisini degistirecek kadar
etkileyici en az bir olay yasamistir, iste burada bahsi gegcen
de Seda’nin hayatinin déniim noktalarindan sadece birisi...
Adimi biliyorsunuz artik, kisaca kendimden bahsedeyim.
Bilgisayar muhendisiyim; “muhendislik” disiplinine babamin
calisma azminden dolayl hayranim, herhangi bir seyi ¢6z-
mekten oldukga keyif allyorum. Yuksek lisansimi yapip, bir
yandan da tam zamanl calisirken, kisa slirede tez konumu
Hodgkin lenfoma tanim ile iligkilendirebilecek diizeye tasiya-
bilecek bilgi ve tecriibe sahibi oldum. “Nasil fark ettin?
Belirtilerin nelerdi? Kanser tanisi aldiginda neler hissettin?
Tedavilere devam ederken, nasil kendini motive ettin? Neler
6grendin?” dediginizi duyar gibiyim...

Siradan bir giindi, isten sonra spora gitmis, spor sonrasi
aceleyle belime kadar gelen saclarimi kurutmaya ve tarama-
ya calisiyordum. Oyle uzun uzunca bakmam aynaya, bir
anlik goérdigim sey beni Urkattl, kdprictk kemiklerim ken-
dimi bildim bileli ¢cikik halde idi ve bugln birisi adeta gérinmez olmustu, boynum &n profilden
asimetrik duruyordu. Sert, hareketsiz ve agrisiz bir yumru vardi, diin orada olmadigina adeta
emindim, nasil bir ginde bu hale gelebilir ve fark etmem diye telaglandim. Ailedeki doktorlara
fotograf gbndermek suretiyle derdimi anlattim. Ne olabilir anlamak amaciyla boyun ultrasonu
yaptirmam sdylendi, 6gle aramda ultrason yaptirdim, elime oldukca dolu bir sayfalik rapor verildi.
Sayfanin sonuna geldigimde, o kadar fazla bilinmeyen vardi ki korku diizeyim artmisti. Sonrasi
hep bildiginiz seyler; detayll kan tahlilleri, biyopsi, MR, tomografi, PET taramasi sonuglarina gére;
“dogru tani” ve “dogru tedavi’ye ulasma ¢abasi... Tum iglemleri sanilanin aksine buyuk bir sakin-
likle, genelde hastanin refakat¢im oldugu sanilarak tamamladim. Tahlil ve gérintileme sonugla-
rnndan biri digerini ¢lritecekti ve ben zerre hasta hissetmedigim icin bu potansiyel hastaliklar
sillilesinden kurtulacaktim. Tahmin ettigim gibi olmadi, tim her sey birbirini dogruladi. Karin kas-
lanmin yaninda, tima&rlerim de varmis hem de kétU huylularindan... Dort yildir haftanin en az ¢
guna aktif olarak spor yapmaktaydim; yedigime, ictigime, satin aldiklarima kutularin arkasindaki
en kucuk satirlan okuyacak derecede dikkat ederdim; sigara kullanma aliskanhgini hic edinme-
mistim. Saglikl olmami garantileyecegini disindigum her sey, bir anda tuzla buz olmustu,
blyUk bir seyi es gegmisim “garanti belgesi”’ni almayi unutmusum. Taniyr almadan G¢ ay éncesi-
ni disindigumde, 6n tanisi “Gul hastaligi” olarak konulan tim derimi tirnaklarimla ylzmek ister-
cesine siddetli kagintilarim vardi; Ankara ayazinda incecik, sadece pamuklu seyler giyerek, cami
genelde acik olan bir kis gecirmistim. Hodgkin lenfoma bir yerden ben geliyorum demis ama
sismis haldeki lenf bezini fark etmeseydim, anlamamiz daha uzunca bir zaman alacakti gibi duru-
yor.

GdzUumin icine bakarak, o an sadece bana cani gdnilden seslendigini hissettigim minnetimi dile
getirmeye kelimelerin kifayetsiz kalacagi canim doktorum, kesin taniyl koydugunda artik beni
dénllmez aksamin ufku bekliyordu. Hissettigim seyler alabildigine dram igeriyordu, ugcurumdan
asaglya yuvarlanan arabada olma hissi diyebiliriz. Sirasiyla; inkér, 6fke, kabullenme, tedavilere ve
sureclerdeki yeni benlere uyum saglam seklinde birbirini kovaladi. Ben ne zaman ayni hastaligi
alt etmis birini tanidiysam, onun gercek hikayesine dokunduysam, ayakta durma gict ve devam
etme hevesi buldum. internetten detayli arastirma yapabilmeyi hep iyiye kullandim, sosyal med-
yadan 2016 yazinda benimle beraber ABVD rejimine dinyanin dért tarafindan baslayan kader
arkadaglanm oldu, surekli iletisim halindeydik. Simdi cogu evlendi ve ¢gocuk sahibi oldu, cok fazla
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