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Prof. Dr. Yaman TOKAT ile Soylesi...

BILGIYI PAYLASMAK ERDEMDIR!!!

Tiim dinler bilgiyi ve beceriyi paylas deseler de, insanoglu genellikle her
seyi kendine saklamayi hak gérdiigi icin, zaman icinde, ézellikle bati diin-
yasinda “egitimde egitim programi” esas alinmistir. Programi harfi harfine
uygulayan denetleyen toplumlarda egitimde yol alinmis, bizim gibi dedigim
dedik diyen lilkelerde ise egitim, egitim olmaktan cikmigstir. Ulkemizde tip
egitim programlarinin uygulanmasinda ve standardizasyonunda yasanan
cagdisi yaklasimlar nedeniyle sorunlar birikmektedir. Egiticilerin egitimi, uy-
gulayicilarin egitimi hala giindeme getirilmemistir. Bilen bildigi ile yetiniyor,
ne yeni bilgi ediniyor ne de bilgisini baskasiyla paylasiyor. Bu nedenle bilgi
tretilemiyor herkes yerinde sayiyor. Siirekli egitim, yasam boyu egitimden
ise kimsenin haberi yok. Ulkemizin her yerinde egitimde standart program,
yeterli egitici, yeterli uygulama, yeterli denetim, yeterli imkan olmali ki (ilke-
nin her yerinde standart hizmet verilebilsin. Hekimlerimiz yaklasik doksan
yildir Tiirkiye'yi sirtinda tasidigi halde kimse bu gercegin farkinda degildir.

Toplum bilime, hekime, adalete saygi gdstermezse, o toplumun ¢aga uyum-
lu hale gelmesi miimkiin dedildir. Bu konularda bilgisine gtivendigimiz ve
bilgisini, becerisini meslektaslari ile paylasmada uluslararasi 6rnek kisi Prof.
Dr. Yaman Tokat ile bu réportaji yapmak uzun zamandir glindemimizde idi.
Hocanin yogun ¢alismalari arasinda zaman ayirip ayiramayacadi konusun-
da endiselerimiz oldugu icin bu bilgi paylasimi gecikmistir.

Prof. Dr. Yaman Tokat, karaciger transplantasyonu konusunda sadece Tiir-
kiye'de degil diinyada da ismi sayili uzmanlar arasinda olan, bu giine kadar
basarili 1.500 operasyona imza atan, Tiirkiyede ilk canli donérden kara-
ciger transplantasyonunu gerceklestiren, bu alanda bilgi ve deneyimlerini
gelecek kusaklara aktarmaktan cekinmeyen, bu tilkede bilime katkisi tarihe
gececek kiymetli bir degerimizdir.

Bilim evrildikce ve paylasildik¢a baska llkelerde nasil aydinligi getiriyorsa
Prof. Dr. Yaman Tokat gibi hocalarin katkisiyla bu (ilkede de bilim olmazsa
olmazligini kanitlayacaktir. Kendisi icin zamanin ne kadar kiymetli oldu-
gunu biliyoruz ama bu uzaktan réportaja zaman ayirdigi ve meteorolojik
kosullardan etkilenmeden sorularimiza yanit verdigi icin kendisine sonsuz

tesekkdirler.
Prof. Dr. Ali OZDEN

M Sizi bilmeyen yoktur,
ama biz daha da genis kitle-
lere duyurmak icin bir soy-
lesi yapmak istiyoruz. Sizi
bu giinlere tasiyan egitim
hayatiniz nasil basladi, kisa-
ca ilkokul, ortaokul, lise ve
iiniversite egitiminizden bah-
sedebilir misiniz?

Aslinda ben ¢ok sansli bir 6gren-
cilik gecirdim. Ilkokulu izmir’in
en iyi okullarindan biri olan An-
kara Ilkokulu'nda okudum ama

benim hayatimdaki en Gnemli
doniim noktast 11 yasinda kiictik
bir ¢ocuk olarak Bornova Ana-
dolu Lisesi’ne yatili olarak teslim
edildigimde aileden ilk defa uzak-
lasmamdir.
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Ben, kendi bagima ayaklarimin tizerinde durmamin bana
neler ogrettigini yillar icinde anladim. O kadar kiiclik bir
cocukken ailenizden haftanin 6 glinii uzak kalmak, bir siirii
tanimadiginz insanla birarada yasamak, toplu halde bir seyi
paylagsmay1 6grenmek, bir amac ugruna hep beraber hareket
etmek, beni kiiclik yaslarda hayat icin gelistirdi diyebilirim.
Daha sonraki egitimim Ege Universitesi, Amerika, Ingiltere,
Japonya olmak {izere yurt diginda bircok merkezde oldu. Ege
Universitesi Tip Fakiiltesi'ni bitirdikten sonra mecburi hizmet
benim hayatimdaki ikinci doniim noktasidir. 22-23 yaginda-
ki bir geng olarak Corum’un Bayat llcesi Yoncali Koyi'nde
tek bagima hem olanaksizliklarla miicadele edip hem de
idealistligimi yansitmak icin biiyiik miicadele verdim. Bura-
da gerek yol yapimy, gerek elektrik, su getirilmesi gibi temel
ihtiyaclarin koyliiler tarafindan kargilanmasi ve hastalarin iyi
bakilmast i¢in yaptigim cabalar benim ¢ok hizli olgunlagma-
ma neden oldu. Daha sonraki asistanlik egitimimde de bu
olgunlasmamin ve kendine giivenin faydasini gérdiim. O
kadar ¢ok hasta gordiim ki bu siirecte ister istemez insan
sarrafi gibi hasta sarrafi oldum ben de. Hastalarin neredeyse
kapidan girerken hastaligini tanir hale gelmistim. Bu biiylik
bir tecriibeydi tabi ki. Onun icin mecburi hizmete gitmeyen
arkadaslarima ¢ok sey kaybettiklerini anlatirim her zaman.
Onlar bana ¢ok inanmasalar da, gercekten mecburi hizmet
bizim hayatimizdaki en 6nemli egitim bolimi olarak kabul
edilebilir. Daha sonra ihtisasim ve tiim akademik kariyerim
Ege Universitesi'nde devam etti. Bu sirada bilgiye ulasmak ve
Organ Nakillerini gelistirmek icin Diinyanin her yerindeki bu
isi en iyi yapan merkezlere gittim ve o merkezlerdeki hocalart
cagirip beraber ameliyat yapma sansim oldu. Bunlar da tabi
ki “Bilgi neredeyse oraya git ve dgren, iilkene getir” sozlinii
bana animsatti. Bu ¢abalarim sayesinde eger bir yerlere gele-
bildiysem ne mutlu bana.

I Suan calistigmiz kurum ayn1 zamanda bir egi-
tim kurumu olma o6zelligini devam ettirmekte ve
Tiirkiye’de resmi olarak karaciger nakli egitimi veren
sayil1 merkezlerden biridir. Organ nakli egitimi ama-
cryla Tiirkiye disindan yapilan bagvurularin da kabul
edildigi bilinmektedir. Bu siiphesiz iilkemiz icin de
cok onemli ve kayda gecmesi gereken bir gelismedir.
Bu durumun yayginlasmasi, daha fazla kurumun bu
sorumlulugu iistlenebilmesi icin neler yapdmalidir?

Sizce Tiirkiye’nin bu konuda diinyanin merkezi
olmasinin 6niindeki engeller nedir?

Iyi bir merkez olmak yurt disinda ¢ekim alani haline getiriyor
merkezi ama burada yaptigin iglerin anlatilmast igin en Gnemli
parcast, yaptigin islerin yazilmasi ve bilimsel olarak diinyadaki
platformlarda sunulmast ¢cok dnemli. Yillardir kendi bransi-
muzla ilgili her tiirlii kongrelere gerek oturum bagkani, gerek
konusmaci, gerekse sunucu olarak katiliyorum ve biitiin ekip
arkadaglarimin katilmasint tegvik ediyorum. Ancak boyle bi-
limsel olarak yaptiklarinla, yazdiklarinla diinyada taninir ve
hep bilinir hale gelirsin. Markalasmanin yolu tipta sadece
ameliyat yapmak degil, yaptigin ameliyatlart iyi analiz edip,
iyi sonuclar almak ve bunlart diinya ile paylasmaktan geciyor.
Maalesef bizim iilkemizdeki en biiylik sorunlardan bir tanesi
yaptiklarimizi yazamamak, yani bilimsel agidan biraz geri ka-
liyoruz. Bunun icin hizla ¢alismamiz ve ugrasmamiz lazim. Iyi
bir haber Avrupa Organ Nakli Birligi bizim merkezimizi Avru-
pa’daki tek “Canli Karaciger Nakli Egitimi” verebilen merkez
olarak kabul etti ve deklare etti. Bunun tizerine Ingiltere’den
ve diger llkelerden insanlar1 kabul edip, egittik. Biz bu egitim
isini son 10 yildir ¢ok yogun bicimde yapiyoruz. Gerek kendi
tilkemizden bircok meslektasimizt egitip yeni merkezler acil-
masina vesile olduk, gerekse de yurt digindan Urdiin, Hindis-
tan, Romanya, Bulgaristan, Ingiltere, Amerika gibi iilkelerden
bircok ekibi egitip, oralara gidip ameliyatlar yapmalarina yar-
dimct olduk, hatta ameliyatlar da yaptik. Hem tilkemizin hem
kendimizin, hem de merkezimizin marka degerini arttirmak
icin ¢abalarda bulunduk. Bircok merkez de bizi taklit edip,
bu egitimleri vermek icin kollarint stvamig durumda, onlar da
diinyanin her yerinden gelen insanlara egitim veriyorlar, aslin-
da biz kendi dernegimiz olarak bu egitimi derli toplu bicimde
yapalim diye, kurs stirecini baglattik. Bu kurs siirecinde 2 yil-
dir 30 kisiyi yurt digindan egittik ve egitmeye devam edecegiz.
Ama dedigim gibi egitimin yolu yaptigin isi dogru anlatmak,
bilimsel olarak yayinlamak ve paylasmaktan geciyor.

Tiirkiyenin 6ntindeki en biiyiik engel, dil engeli aslinda, eger
yabanct dil bilmekte ve konusmakta zorlantyorsak insanlar
mutlu olmuyor. Eger biz yabanci dil engelini ilkokul cagindan
itibaren asmaya baslarsak, diinya markasi olmamiz ¢ok daha
kolaylasacak.

B Transplantasyon egitimleri, iiniversite icinde
bir birim olarak m1 yoksa bagimsiz uluslararasi bir
merkez tarafindan m1 yapilmalidir?

Gerek genel cerrahide gerek gastroenterolojide transplant
cerrahisi veya hepatolojisi diye bir brang bulunmamaktadir.
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Tiim diinya buna farkli yaklastyor, bazist Hepatobiliyer Cer-
rahi ile Karaciger Naklini birlestirmis, bazilart tiim Organ
Naklini Bobrek, Karaciger, Pankreas olarak birlestirmis du-
rumda. Bizim de bir yol haritasi ¢izip mutlaka ve mutlaka
Genel Cerrahi ihtisast tizerine en az 2 yil olmak {izere bu isi
yiiksek voliimde ve kaliteli yapan merkezlerde egitim hakkini
vermemiz lazim. Su anda tiniversiteler bu egitimi vermek icin
yeterli yerler degil. Glinkii tiniversitelerin cogunda bu sayi-
lara ulagilamiyor. Onun icin bir bagimsiz kurulug tarafindan
denetlenip egitim verme hakkinin kimlerde olacags, egitim
kurallarinin nasil olacagi yazilip, bakanlik tarafindan kabul
edilmeli, bu merkezlerin de Genel Cerrahi Uzmanligini en az
2 yillik egitimden gecirerek Organ Nakli Cerrahisi veya Organ
Nakli Hepatolojisi yapabilir ya da anestezisi yapabilir hale ge-
tirilmesi lazim, ancak bu sekilde daha basarili, daha bilimsel
merkezler ve cerrahlar veya diger doktorlar: yetistirebiliriz.

B Mevcut iiniversitelerimiz degerlendirildigi za-
man bat1 iiniversiteleri ile arasindaki en belirgin fark
nedir? Son yilarda yasanan sikintdarin temel nedeni-
nin ne oldugunu diisiiniiyorsunuz?

Sizce iiniversitelerin yeniden dogusa ihtiyac1 var
my? Bugiinkii kadrolarin bizi bir yere gotiiriip gotiire-
meyecegi konusunda goriisleriniz nelerdir?

Geng bir lilkeyiz, bir kere en biiyiik problem bu, oturmug
liniversitemiz yok, tniversitelerin cogu son 40 yil icinde ku-
ruldu. Ozellikte son 20 yil icinde ok sayida tiniversite arti1
var. Bunlar da tabiki tam yapilasmay1 saglayamadilar. Amerika,
Ingiltere ile kiyasladigimiz zaman en yeni tiniversiteleri 100
yildan bagliyor. 150, 200, 400 yillik tiniversiteler var. Ayrica bu
tiniversiteler yillarin getirmis oldugu kiiltlirle yogurulmus,
aragtirmaya yonelmis ve bircok bilim adami yetigtirmis, ge-
lenekleri olan iiniversiteler. Bizde maalesef bunlarin higbiri
yok. Ayrica ekonomik sartlar ve devlet desteginden iiniver-
sitelerin yoksun kalmast bizi bagka arayislara itti. Kiymetli
bilim adamlarini iilkemizde ve iiniversitelerimizde tutamaz
hale geldik. Onun icin iiniversiteler, bina olarak giizellestikce
icleri aksine bosaldi. Bu biiyiik bir siirec, bu degisim siire-
cinde Tiirkiye'nin de degisim siirecinden gectigini goriiyo-
ruz. Bu tiniversitelerin diinya tiniversiteleri ile yarismast igin
ontimiizde herhalde bir 50 senelik donem daha var. Ilk 500
tiniversiteye baktigimizda maalesef Tiirkiye’den bir tek ini-
versitenin dahi heniiz giremedigini goriiyoruz. O nedenle
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yurt diginda egitimde YOK'de ilk 500 iiniversitelerden birin-
de egitim alinmasint istiyor. Ulkemizin {iniversitesel bazda
geleneklere, saglam arastirmalar yapmaya ihtiyact var. Kokli,
kolay kolay yer degistirmeyen, ekonomik olarak doymus, ge-
lecekleri garanti altinda olan 6gretim iiyelerine ihtiyaci var.
Biz ne zaman bunlar gerceklestirir, ne zaman ogretim tiyeleri
geleceklerini garanti altinda goriirlerse ve o tiniversitede aidi-
yet hissi ile kendileri yillarin verirlerse o zaman bizim {iniver-
siteler de 6niimiizdeki 50 yil icinde ilerleme kaydedebilir. Su
andaki goriiniimle maalesefki diinya tiniversiteleri ile aramuz-
daki makas agilmakta ve bu bizim aleyhimize olan bir durum,
biran &nce bunun diizeltimesi ve {niversitenin Gneminin
herkese anlatilip hizli bir sekilde tiniversiteleri yapilandirarak
diinya standartlarina getirmemiz gerekiyor.

B Tirkiye’'de karaciger cerrahisi yapan tiniversi-
telerin cogunda sizin degerli katkilariniz goriiliyor.
Gelinen son noktada hala organ bagisi, hasta secimi,
hasta takibi gibi konularda sikintilar yasanmaktadir.
Bunlarin giderilmesi icin nasil bir yapilanma gerek-
mektedir?

Devlet eliyle tek bagina olmuyor, ¢linkii siyaset giriyor isin igi-
ne, bagimsiz kuruluslar, dzel , devlet destekli (Kizilay, Yesilay
gibi) kuruluslar tarafindan belki bir organ nakli vakfi kurulup
yonetimin bagimstz bilim adamlari tarafindan yapildigy, belli
siirelerle toplanilan ama devletin de destekledigi yontemler-
le biz bu isin altindan kalkabiliriz. Glinkii {ilkemizde gercek-
ten Organ Nakline goniil vermis ve bu konuda diinya ¢apinda
bilir kisi kabul edilebilecek yapida hekimlerimiz var. Ama bu
hekim arkadaglarimizin séylemlerinin bir cogu siyasi erkte
veya sosyal diizeyde cagrisiz kaliyor. O nedenle de gercek
hayata gecirilemiyor. Bunlari gecebilmemiz icin kurallarin
net olarak konmast lazim. Kuruluslarda kimler calisacak, bilgi
beceri diizeyleri ne olacak, ne kadar siire ile kalacaklar bun-
larin hepsi net ve agik olarak belirtilmeli ki siyasetten uzak
olduguna herkes inansin ve dort elle calisabilsin. Son yillarda
yapilan calismalarla organ bagisinda Tiirkiye'de bir artig var.
Ama bu bizler icin yeterli mi? Tabi ki degil, hem organ nak-
li merkezlerinin sayisinin belli sinirlara gelmesi, hem organ
nakli egitiminin bir standart olmast, hem de kurallarin bilir
kisiler tarafindan konulmast ile biitlin bu zorluklarin asilabi-
lecegini diistintiyorum ama bunlar icin de hala oniimiizde
uzun bir yol oldugunu biliyorum.
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M Devamli ve kalic1 basar1 saglamasi agisindan yan
dallarin dallara ayrildig: giiniimiizde Gastroenterolo-
jinin yan dali olan Hepatoloji iinite olarak kalmus, bir
tiirlii bilim dali olamamustir. Genel cerrahinin bagim-
siz dallara ayridmasini bekledigimiz gibi Gastroente-
roloji cerrahisinin de yan dalinin dallarini olusturma-
st bilimin beklentisidir. Gelinen bu noktada sizin yan
dal savaslar1 konusundaki goriisleriniz nedir?

Once Gastoenterolojiden baglayalim, Hepatoloji diinyada
cok deger ve 6nem kazanan bir olgu. En basitinden yaglt
karaciger oniimiizdeki 10 yilin en biiylik sorunu olarak kar-
stimizda durmakta. Yaslanma, diyabet, obezite, ciddi karaci-
ger sorunlaria yol agmakta. Ayrica hepatoselliiler karsinom
diinyada 5. 6lim nedenleri arasinda geliyor. O nedenle ka-
raciger hastaliklars; gerek viral, gerek yaglanmadan, gerek
alkol, genetik hastaliklarla cok ©nemli bir yer kapliyor. He-
patoloji gercek bir egitim alant olarak hizmet vermek, mut-
laka bir bilim dali olmak zorunda. Genel Cerrahi'ye gelince
maalesef hic alt bilim dallart olmadi, o nedenle insanlar kendi
kendilerine ustalarindan 6grenerek veya bazi yerlerde ben su
cerrahim diyerek ortaya ¢ikiyorlar. Halbuki bunlarin da ihti-
saslasmast icin Endokrin Anabilim Dali, Endokrin Cerrahisi
Anabilim Dali, Kolarektal Cerrahi Anabilim Dali, Hepatobili-
yer Cerrahi Anabilim Dali, Transplant Cerrahi Anabilim Dalt
gibi dallara ayrilmasi gerekiyor. Ama maalesef tiniversiteler
su agamada varolma savagt verdigi icin bu dallarr gercekten
biz koysak bile eylemde bunlar gerceklestirmemiz miimkiin
degil. Sadece isim olarak kalacaktir. Onun icin bence ilk basa-
makta bu kurali koyarken nerelerin bu ihtisast verebilecegini
yazmak, buralarda yetismis elemanlarin hakkini, ekonomik,
sosyal olarak vermek, ondan sonra da bu dallar1 isletmeye
gecmek lazim. Yoksa maalesef yaptigimiz isler kalicr olmaktan
cok glinii kurtarmaya yonelik olacak, bugiin icin parlasak bile
uzun vadede soniip yok olup gidecegiz.

B Karaciger transplantasyonunun geleceginde
bizi ne gibi yenilikler ve gelismeler beklemektedir?

Karaciger naklinin yeniligi en cok, karacigeri daha cok kul-
lanabilirmiyizde. Bir kere oliiden alinan organlarin sayisint
arttirmanin 6nemi her giin ortaya ¢ikiyor ¢iinkii, aileler kiicii-
liiyor, yaslar ilerliyor ve gercekte organ verecek canli vericili
insan bulmakta zorluk cekiyoruz. Peki her organ kullanilabi-
liyor mu? Iste bitiin hedef biitiin organlart kullanilabilir hale
getirmek. Bunun i¢in yeni makinalar {iretiliyor ve bugiin bu
organ ise yaramaz, kullanamay1z dedigimiz organlar1 makina-

larda calistirip, kullanilir hale getirmek birinci yenilik olacak
herhalde, 6niimtizdeki 3-5 yilda ortaya cikacak yeniliklerden
bir tanesi bu. 2. si canlt vericili minimal invaziv cerrahi de-
digimiz laparoskopik, robotik cerrahi ile dondr riskini azal-
tarak yasam kalitesini arttiran ameliyatlar 6n plana ¢ikacak,
ayrica genetik bilimler bu hastaliklari 6nlememizde yardimct
olacak ve postoperatif yani ameliyat sonrast bakimlarda yeni
ilaglarla daha az yan etkili siirecler yasayacagimizi diigiiniiyo-
rum. Ayrica kok hiicre teknolojisi “3D printer” dedigimiz {ic
boyutlu yazicilarda yapilan suni organlar da oniimiizdeki 20
yilin tubbi gelismelerinde bize yardimer olacak, ontimiizdeki
goriintli bu, bundan 10 y1l sonra inantyorum ki, bugiin dogru
bildigimiz bircok seyin aslinda artik gecerli olmadigint anla-
mig olacagiz.

M “Bebeden Dedeye Hayat Takas1” konusunda far-
kindalig: gelistirmek icin neler yapilmasi gerektigini
diisiiniiyorsunuz?

Bu sorudan anladigim sudur; her 6lenin organlarini kullana-
bilirsek yagam verebilecegimiz insan sayist artacaktir, bunun
yolu bircok yerden geciyor, bir kere en 6nemlisi doktorlarin
bilinglenmesi. Diinyadaki meslektaslarimizla konugtugumuz-
da herkes farklt yaklagim icinde. Mesela yogun bakimcilar
beyin 6liimii olmus bir kisiye artik 6lmiig goziiyle bakip ilgiyi
azaltabiliyor, onun i¢in organ kalitesi diisebiliyor. Bunlarin lo-
kal koordinatorler tarafindan takip edilmesi bir ¢6ziim olabi-
lir. Halkin bilinclenmesi 6zellikle din adamlarimizin ve sosyal
liderlerimizin bu konuda pozitif mesajlar vermesi ok Gnemli
clinkii bir negatif mesajin arkasina siginmak ¢ok kolay ama
bizim bir negatif bilgiyi, bir yanlis haberi silebilmek icin en az
10 tane dogru haber yapmamuz gerekiyor. Gorsel, yazil med-
yanin ¢ok Onemi var burada. Hep pozitif haberler yapmak
zorundayiz, negatif haberlerden miimkiin oldugunca uzakta
durup, dogrulari gercekleri bilerek yazmak durumundayiz,
clinkii insanlar negatife cok cabuk kacabiliyorlar. Bizim 6nii-
miizdeki en biiylik tehlike yanhg enformasyon. Dogru bilgiyi
verdigimiz zaman insanlar hem organ bagisint yapabiliyor
hem de meslektaslarimiz daha ciddiye aliyorlar konuyu. O
nedenle en basta doktorlar, sonra halk, sonra medya diyerek
biitiin kesimlere gorev diismekte. Eger bunu basarmak isti-
yorsak bir kisi degil hep beraber calisarak bagarabiliriz.

M Son olarak yurt ici ve yurt disinda bircok iini-
versitede bulunmus biri olarak tip 6grencilerine tav-
siyeniz nedir?
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Tip grencilerine tavsiyem su olacak; bir kere kendilerine
farkindalik yaratabilecekleri bir dal ya da hedef secmeleri
lazim. Bu farkindaligr yaratmak icin de diinyanin neresindey-
se bu farkindalik Tiirkiye'de, Mogolistan'da, Kazakistan'da,
Amerika'da, Japonya'da olabilir farketmez, teknolojiyi bece-
riyi almak icin gidip oralarda 6grenmek ve hatta hi¢ ugruna
caligmak gerekli. Simdi maalesef geng kusakta sunu goriiyo-
ruz, bir an once, az ¢aligarak, zengin olmak meraki var. Ama
hayat oyle degil, eger gercekten bir yolda bagarilt olmak is-
tiyorsan bu yolun uzun olacagint kabul ederek yavas yavas

merdivenleri trmanman gerekiyor. Hizli tirmandigin zaman
nefesin yetmiyor ve yar1 yoldan ger1 doniiyorsun. Yavag yavas
cikarsan ancak tepede durma sansin oluyor, o nedenle benim
genc arkadaglara 6nerim tip fakiiltesine girdigi donemlerden
arastirtp diinyanin 10-15 yil sonra nerede olacag hakkinda
birtakim bilgiler edinip, o yolda gidip hem {ilkesine, hem
kendine hem yakin cevresine hizmet etmesi olacaktir. Bu ne-
denle simdiden yollarini cizsinler ve hedeflerini belirlesinler
tistelik de hedeflerinden zor diye asla vazge¢mesinler.

ARISTOTELES

(MO 384-MO 322)
Bilim, iyi zamanlarda servet, kdtli zamanlarda bir siginak ve iyi bir yol gostericidir.
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