Aile hekiminden kardiyovaskiiler hastaliklara karsi risk danigmanligi hakkinda hasta bilgilendirmesi

Daha once hic kalp krizi ya da inme (felg)
gecirmedi-niz  ve  saglikl bir  kalp-damar
sistemine sahip olmak istiyormunsunuz? Aile
hekiminiz kalp krizi ve inme riskinizi
degerlendirilebilir.  Aile  hekiminiz, hangi ko-
ruyucu Onlemlerin sizin kigisel durumunuz icin uy-
gun olabilecegi Uzerinde durur.

Bu bilgi formunda kalp krizi ve inme riskinin ne
oldugu aciklanir: Koruyucu o6nlemler konusunda
karar vermenize yardimci olabilir. Ayrica kisaca
neler yapabileceginiz  anlatiir:  Saghkli  ve
dengeli beslenmek, daha fazla hareket etmek ve
sigarayi birakmak.

Sikga, aspirin (ASS) gibi bir ilagla kalp-damar
hastaliklarindan korunup korunamayacagi
sorulur. Bu konuda metnin sonunda daha fazla bilgi
bula-bilirsiniz. Simdi kalp krizi ve inme riskine, yani
tiim diger kararlarin baglangi¢ noktasina gecelim.

Kalp Krizi ve inme Riski Nedir?

Bu, onumdizdeki on yil icinde bir kalp krizi veya

inme gecirme olasihgidir. Bu, kalp krizi veya
inmenin  6lumcul ya da o6lumcul olmayan bir
sekilde gerceklesip gerceklesmediginden
bagimsizdir. Kalp krizi ve inme riskini tahmin

etmek icin bilgisayar destekli risk hesaplayicilari
kullanihr.  Bu hesaplayicilar kisisel 6zelliklerinizi
dikkate alr: Kilonuz, boyunuz, laboratuvar deger-
leriniz, sigara icip igmediginiz ya da yakin
akrabalari-nizda  kalp-damar  hastaliklari  olup
olmadigi. Bu faktérler kisisel kalp krizi ve inme
riskinizi etkiler ve bu nedenle risk faktorleri
olarak adlandirlr.
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iki 8rnek tizerinden kalp krizi ve in-
me riski agiklanabilir.

Dugundn ki 100 tane klonunuz (kopyaniz) var. Bu
klonlariniz ~ sizinle tamamen ayni boy, Kkilo,
laboratuvar degerleri ve risk faktdrlerine sahip-tir.
Kalp krizi ve inme riskinizin ylizde sekiz ol-dugunu
soyledigimizde ne anlama gelir? Onii-miizdeki on yil
icinde 100 klonunuzdan sekizi bir inme ya da kalp
krizi gegirecek demektir. Kalp krizi ve inme riskinizin
yuzde yirmi olmasi, 6nimuzdeki on yil igcinde 100
klonunuzdan 20’sinin bu durumlardan etkilenecegi
anlamina gelir. Bu tir bir hesaplama bazi
belirsizlikler icerse de iyi bir rehber sunar.
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Aile hekiminizle kigisel kalp krizi ve inme
riskiniz hakkinda konusun. Bireysel risk deger-
lerinizi belirleyin ve uygun dnlemler ko-nusunda
ortak bir karar alin.
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Aile hekiminden kardiyovaskiiler hastaliklara karsi risk danigmanlhigi hakkinda hasta bilgilendirmesi

Tibbi tavsiyelerle sonraki adimlara
karar verin

Kalp krizi ve inme igin bireysel riskiniz artik aile
hekiminizle ortak kararlar almak icin temel olu-
sturur. Koruyucu onlemler almaya karar vermek
istiyor musunuz? Bazi durumlarda, riski azaltmak
icin hemen ila¢ kullanimina baslanmasi mantikhdir.
Bu surecte kullanilan ilaglarin olasi yan etkileri de
g6z oOnunde bulundurulmahdir. Kendi yasam
tarzinizi degistirmeniz bazen ila¢ kullaniminin yerini
alabilir. Peki ya ila¢c kullanimi yine de tavsiye
edilirse? O zaman saglkl bir yasam tarzi yine de
riski azaltir.

Sigara birakmaipuclari

Sigara birakmayr mi distniyorsunuz? Bu konuda
aile hekiminiz size yardimci olabilir. Orada, nikotin
yerine gegen dUrlnler veya sigarayl birakmayi
kolaylastirabilecek terapotik secenekler hakkinda
danigmanlik alabilirsiniz. Ek profesyonel destek
imkanlari, Alman Federal Halk Saghgr Enstitusi
tarafindan sunulmaktadir: Ucretsiz telefon numarasi
0800 8 31 31 31'e Pazartesi-Persembe 10.00-22.00
ve Cuma-Pazar 10.00-18.00 saatleri arasinda
ulasabilirsiniz. Daha fazla bilgi, destek ve
danismanlik imkanlarini www.rauchfrei-info.de"web
sitesinde bulabilirsiniz.
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Basarili sigara birakma icin faydal stra-
tejiler:

Birakma ginuni belirlemek

Faydali: Sigara malzemelerini (6rnegin sigara,
cakmak) atmak

Yavas yavas birakmak yerine aniden birakmak
daha iyidir

Birakma giiniinden itibaren bir daha icmemek
Sigaray! birakmay1 desteklemek icin ilagli
yontemleri sormak

Yogun istek durumunda: Dikkatinizi baska yone
cekmek, saghkli alternatif davraniglar (aktif
olmak, sakiz ¢cignemek, su icmek

Geri donis durumunda: mutlaka dogrudan “
birakma gundnden itibaren bir daha icmeme”
kuralina donmek

Sigara icmemenin olumlu etkileri

Sigara icenler, kalp krizi ve inme riskini en etkili
sekilde sigarayl birakarak azaltabilirler. Ayrica,
genel iyilik hali ve performans artar. Sigarayi
biraktiginizda siklikla gecici yoksunluk belirtileri ve
ortalama 3—-4 kg'lik bir kilo artigi gorulebilir. Ancak
bu yan etkiler genellikle ¢ok ciddi degildir ve kalic

olmaz. Sigara birakmanin olumlu etkileri sunlardir:

48 saat sonra: Koku ve tat alma duyulari
yeniden iyilegir

Bir ay sonra: Okstiriik krizleri azalir, enfeksiyon
riski diiser

Bir yil sonra: Inme veya kalp krizi riski yariya iner
Bes yil sonra: Akciger kanserinden dlme riski
yariya ine

On yil sonra: Akciger kanseri riski, sigara
igmeyen bir kisinin riskine esit hale gelir

On bes yil sonra: Kalp-damar hastaliklari riski,
sigara icmeyen bir kisinin riskine esit hale gelir

Deutsche Gesellschaft fiir Allgemeinmedizin
und Familienmedizin

© DEGAM 2025

- o
-— ™
DEGAM


http://www.rauchfrei-info.de

Aile hekiminden kardiyovaskiiler hastaliklara karsi risk danismanhgi hakkinda hasta bilgilendirmesi

Alkol tuketimi

Alkol tiiketiminizi mimkin oldugunca azaltmali veya
tamamen birakmalisiniz. Tuketim ne kadar yiksek-
se, kalp-damar sistemine zarar verme ve erken 6lim
riski o kadar artar.

Daha fazla bilgiye bu QR kod
Uzerinden ulasabilirsiniz.

Bu kod alkoholleitlinie.de/
adresine yonlendirmektedir.

Destek bulabileceginiz diger bir adres:
www.kenn-dein-limit.de

Alkol tiketiminizi degerlendirmek igin ki-
sisel testinizi yapin:

Ne siklikla alkol tuketiyorsunuz?

Hic (0 puan)

Yaklasik ayda bir kez (1 puan)

Ayda 2—-4 kez (2 puan)

Haftada 2—3 kez (3 puan)

Haftada dort veya daha fazla kez (4 puan)

ooooo=

N

. Alkolll icecek tukettiginizde, bir giinde
tipik olarak ka¢ bardak* icersiniz?

1 veya 2 (0 puan)

3 veya 4 (1 puan)

5 veya 6 (2 puan)

7-9 (3 puan)

10 veya daha fazla (4 puan)

Oooooo

3. Bir giin i¢inde 6 bardaktan* fazla alkolli
icecek tikettiginiz siklik nedir?

[ Hic (0 puan)

] Ayda bir defadan daha az (1 puan)

[J Ayda bir defa (2 puan)

[J Haftada bir defa (3 puan)

[ Her giin veya neredeyse her giin (4 puan)
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Sonugclarin degerlendirilmesi

Verdiginiz cevaplardan elde ettiginiz puanlar
toplayin. Eger toplamda dort puandan az bir
sonuca ulastiysaniz, bu duisuk riskli bir alkol
tiketimini isaret eder. Bu dusiuk tuketimi
surdirmeli, ancak mumkinse tamamen
birakmalisiniz. Az miktarda alkol dahi, genelde
faydadan cok zarar verir. Eger toplamda dort
puandan fazla bir sonu¢ aldiysaniz, test riskli
bir alkol tiiketimine isaret eder. Bu durumda aile
hekiminizle daha detayh bir danismanlik
yapmaniz onerilir.

Saglikh Beslenme icin ipuclari

Beslenmeniz, sizin kalp-damar sagliginiz Uzerinde
biyiik bir etkiye sahiptir. Ozellikle seker, kizartilmis
ve firnlanmig yiyeceklerde bulunan sagliksiz yaglar
ile asin miktarda tuz tiketiminden kaginin. Bu tur gi-
dalar, diyabet, obezite ve kalp-damar hastaliklari gi-
bi kronik hastaliklarla iliskilidir

Bunun yerine taze sebze ve meyveleri tercih edin.
Ara sira yeni seyler deneyin, cesitlilige énem verin
ve mumkin oldugunca farkli yiyecekleri diyetinize
dahil edin. Tam tahilli Grinler tuketin, 6rnegdin piring,
makarna ve ekmek. Bu urlnler, kalp-damar sistemi-
niz Uzerinde olumlu etkileri olan bircok lif icerir.
Hayvansal gidalar saglikh bir beslenmenin parcasi
olabilir — ancak daha kigik miktarlarda. Bununla bir-
likte, diyetinizde agirlik
bitkisel gidalarda,
Ornegin sebze,

meyve ve temel
garnitirler (patates,
piring, tam tahilh
aranler) Gzerinde
olmalidir.

—.~
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Kalbimi Nasil Saghkli Tutarim?

Kalp Krizi ve Inme Igin Uygun Koruyucu Onlemler

Gunde kucuk bir avug kuruyemis tiketilmeli ve be- Hareketin Pozitif Etkileri

zelye, mercimek veya fasulye gibi baklagillerden

olusan bir porsiyon en az haftada bir kez yenmelidir.

Zeyltm %ag| \Il(tleya kanol? yagi gibi _blltklsel y_aglgr. 7 Kalp krizi, inme, damar tikaniklklari ve

saghg destekleyen yaglar ve vitaminler igerir. Bu L

yaglar, iyi bir lezzet saglarken ayni zamanda 6nemli osteoporoz r'Sk'_nm azalmasi

besin maddeleri de sunar. [ Daha az enfeksiyon, kanser, kaygi ve depresyon
7l Kan sekerinin disirulmesi

Beslenme hakkinda daha fazla

bilgi icin Aiman Beslenme Dernegi: . [ Daha fazla yagam kalitesi, fiziksel rahatlk
https://www.dge.de/ E i E ve bazi durumlarda gelismis cinsel yasam
i + I Daha fazla hareketlilik, aktivite, dayaniklilik

ve performans kapasitesi

[=]

Hareket sirasinda dikkat edilmesi gerekenler

Diinya Saglik Orgitii, yeterli hareketlilik igin su
Onerilerde bulunmaktadir:
"l Haftada en az 150-300 dakika orta diizeyde efor

Hareketi Tegvik Etmek icin ipuclari

Duzenli egzersize baslamak icin higbir zaman ge¢

degildir! Kalp krizi gegirdikten sonra veya kalp yet- gerektiren hareket.

mezligi durumunda bile egzersizin saglhgi destek- [ Buna ek olarak, haftada en az iki kez hedefli giic
leyici etkileri vardir. Bu, her durumda regete edilen antrenmani yapiimasi.

ilacin yerini almaz. Ancak bu ayni zamanda kalp kri- " 65 yas ve Uzerindeki yetiskinler, gic

zi ve felg riskini de azaltir. L
antrenmanina ek olarak denge egzersizleri de

yapmaldir.

[ Eger grup halinde hareket etmek sizin i¢in daha
kolay oluyorsa: Yerel saglayicilar, érnegin spor
kullipleri veya halk egitim merkezlerine basvura
bilirsiniz. e o

[ ]
Biraz hareket hi¢
hareket etmemek-
ten iyidir
Oturma sire-
sini sinirlayin Oturmayi biraz

h X
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Aile hekiminden kardiyovaskiler hastaliklara karsi risk danigmanhigi hakkinda hasta bilgilendirmesi

Sabir ve kararhlikla kiicik adimlarla ilerleyin

ister beslenme, ister hareket, ister sigarayi birakma
olsun: Kendi algkanliklarinizi degistirmek sabir ve
kararhlk gerektirir. Mucizevi ¢oziimlerle size hizh ba-
sarilar vaat eden yontemlere supheyle yaklasin.
Ozellikle kilonuz ve fiziksel performansiniz agisin-
dan, gercekten desteklediginiz kicuk degisikliklere
odaklanmaniz daha iyi olacaktir. Bu degisiklikleri
keyifle ve uzun vadede uygulayabilmelisiniz.

Yasam tarzi degisiklikleri, geri doniisler ve hayal kiri-
kliklari ile birlikte gelebilir. Eger tim hedeflerinize bir
anda ulasamazsaniz, dnce beklentilerinizi dusurin.
Ancak denemeye devam edin. Cunkl saglikli bir
beslenme, yeterli hareket ve sigarayr birakmanin
kalp-damar sagliginiz tizerinde kanitlanmis ve hisse-
dilebilir olumlu etkileri vardir.

Kalp-damar hastaliklarinin dnlenmesi hakkinda
daha fazla bilgiye su adreslerden ulasabilirsiniz:

https://www.gesundheitsinformation.de/was-kann-
ich-selbst-fuer-herz-und-gefaesse-tun.html
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Kalp-Damar Hastaliklarinin Onlenmesi
icin ASS Kullanimi Uygun mu?

Asetilsalisilik asit (ASS), Aspirin® gibi marka isimleri
altinda bilinir (ayni etkiye sahip bircok baska ASS
preparati da bulunmaktadir). Yiksek dozlarda ASS,
agri kesici olarak etki eder. Dusik dozlarda, 75—
100 mg arasinda, ASS kan pihtilasmasini énleyici bir
etkiye sahiptir. Distk dozda ASS tedavisi, kalp krizi
veya inme icin dnemli dl¢lide artmis bir riskiniz varsa
mantikli olabilir. ASS ayrica kalp damarlarinda
daralma mevcutsa da onerilebilir. Ayni durum, bir
kalp krizi, inme veya uzuvlarda arteriyel tikanikhk
hastaligi sonrasi icin de gecerlidir.

ASS'nin Faydalari ve Riskleri

ASS'nin faydalari, riskler ve yan etkilerle
dengelenmelidir.

Kalp krizi riskinin azalmasi: ASS, kalp krizi
riskini yaklasik %10 oraninda azaltir.
inmelere karsi koruma: ASS, inme riskini
dusurdr.

Artan kanama riski:

ASS, ozellikle mide-bagirsak sisteminde i¢
kanamalara neden olabilir. Ayrica burun kanama
lari ve dis eti kanamalar da sik gorulir.

Alerjik reaksiyonlar:
Nadir durumlarda ASS, alerjik reaksiyonlara yol

acabilir.

Belirli On Hastaliklarda Yan Etkiler: Karaciger
veya bdbrek fonksiyon bozuklugu olan ya da
gecmiste mide Ulseri geciren kisiler ASS'yi
yalnizca doktor kontrolil altinda kullanmalidir.
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Kalbimi Nasil Saglikhi Tutarim?

Kalp Krizi ve Inme Igin

ygun Koruyucu Onlemler

ASS'nin Faydalarinin Ne Zaman Daha Agir
Bastigi

Bu durum, sizin bireysel kalp-damar hastaligi riskini-
ze baghdir:

" Yiksek Kalp Krizi ve inme Riski:
Eger 6numizdeki on yil icinde kalp krizi veya
inme gecirme riskiniz %20’den fazlaysa, ASS'nin
faydalari genellikle risklerden daha agir basar.
"' Digik ila Orta Kalp Krizi ve inme Riski:
Eger onimizdeki on yil icinde kalp krizi veya
inme gecirme riskiniz %10'dan azsa, ASS
kullanmamalisiniz. Bu durumda faydalar genel-
likle risklerden daha dusuktir.

I Yaklasik 70 yasindan itibaren, ek bir damar has-

taligr bulunmadiginda dezavantajlar genellikle
daha agir basar.

Birlikte, ASS ile tedaviye karar vermeliyiz.

ASS'nin Dogru Kullanimi

I Dozaj: ASS'nin pihtilagsmay 6nleyici etkisi,
glnlik 75-100 mg dozunda ortaya c¢ikar.
[ Zamanlama: ASS'yi mimkinse her giin ayni

saatte alin.

Konsept gelistirme ve bilimsel redaksiyon
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7 Ameliyatlar: Planlanan bir cerrahi midahaleden
en az bir hafta énce cerrahinizi veya dis
hekiminizi ASS kullandidiniz konusunda bilgilen-
dirin.

[ Etkilegimler: ASS, diger ilaclarin etkisini
degistirebilir. Eczanenizi veya aile hekiminizi,
recetesiz ilaclar (6rnedin ASS veya baska
ilaclar) satin aldiginizda bilgilendirin. Doktorunuz
veya eczaciniz, ASS ile diger ilaclar arasinda
onemli etkilesimler olup olmadigini en iyi sekilde
degerlendirebilir

ASS Hangi Durumlarda Kullanilmamalidir? (Segili
Nedenler)

[ Kan pihtilasma bozukluklar bilindigi durumlarda.
[ ASS'ye karsi intolerans oldugunda
[ Dizenli yiksek alkol tiiketimi durumunda.

Asagidaki sikayetlerde aile hekiminize bagvurun

7 Ameliyatlardan sonra: Siddetli kanamalar.
71 Siyah digki: Mide kanamasinin belirtisi olabilir.
7 Ani belirtiler: Yogun boyun veya bas agrisi, ani

gorme bozukluklari, felg belirtileri.
[ Alerjik reaksiyonlar: Deri reaksiyonlari,

solunum yollarinda daralma, ishal.

Acil durumlarda acil tibbi hizmet

icin 112’yi arayin.
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Aile hekiminden kardiyovaskuler hastaliklara karsi risk danigmanhgi hakkinda hasta bilgilendirmesi

Statinler

Statinler nedir?

Statinler kan damarlarini korumaya yardimci olabilir.

Genellikle kalp krizi ve inme riskini azaltmak i¢in
recete edilir. Statinler ayrica kandaki kolesterol
seviyesini etkiler.

HDL "iyi" kolesterol olarak adlandirilir. Yiksek HDL
seviyesi kalp krizine karsi koruma saglar.

Zararli olan, dzellikle HDL olmayan kolesterolddr.

Statinlerin faydalari

Yapilan calismalarda, statinlerin kalp krizi ve inme
riskini azaltabildigi gosterilmigtir. Bu durum ozellikle
kalp krizi veya inme riski ylksek olan kisiler icin
gecerlidir.

Statin kullanimi ne zaman uygundur?

Bu, kisisel kalp krizi ve inme riskinize baghdir.
Kigsisel  kalp-damar riskiniz  hakkinda size
danismanhk yapabiliriz. Bu slrecgte statinlerin
avantajlarini ve dezavantajlarini birlikte
degerlendiririz.

iste iki 6rnek:

Bay Bauer'in toplam kolesterol seviyesi yuksektir.
HDL kolesterol seviyesi dusuktir. Ayrica yiksek
erken yasta kalp krizi gecirmistir. Kendisi simdiye
kadar herhangi bir kalp krizi veya inme
gecirmemigstir. Yasi ve risk faktorleri nedeniyle riski

yiksektir. Bu risk ylz kiside yirmi alti (=%26) olarak

hesaplanmaktadir. Onun durumunda, kalp krizi ve
inme riskini azaltmak icin statinler faydal olabilir.

Konsept geligtirme ve bilimsel redaksiyon
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Bayan Can’in toplam kolesterol seviyesi ylksektir ve
ayrica dislk bir HDL seviyesine sahiptir. Dizenli
olarak spor yapar, sigara icmez ve saglkli beslenir.
Yuksek tansiyonu ya da ailesel risk faktorleri
bulunmamaktadir. Onun durumunda, kalp krizi ve
inme riski distk oldugundan statin kullanimi
muhtemelen gerekli degildir. Risk seviyesi yiz kiside
alti (=%6) olarak hesaplanmaktadir.
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Yasal saglik sigortasi, kalp krizi ve inme riskinin ytiz-
de on (=%10) veya daha fazla oldugu durumlarda
maliyeti karsilar.

Bazi hastaliklarin varhgi durumunda artmis bir risk
s6z konusu olsa bile, masraflar yasal saglik sigortasi
tarafindan karsilanir. Bu hastaliklar arasinda bobrek
hasariyla birlikte goérilen Tip 1 diyabet, ailesel yag
metabolizmasi bozuklugu, HIV enfeksiyonu, psikoz
gibi ruhsal hastaliklar ve lupus eritematozus gibi bazi
iltihabi hastaliklar yer alir. Bu hastaliklardan birinin
sizde bulunup bulunmadigi konusunda doktorunuz
sizi bilgilendirebilir.
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Kalbimi Nasil Saghkl Tutarim?

Kalp Krizi ve Inme Igin

ygun Koruyucu Onlemler

Statinlerin Olasi Yan Etkileri

Her ilag gibi, statinlerin de yan etkileri olabilir. Bunlar
arasinda sunlar bulunur:

I Mide-bagirsak sikayetleri, 6rnegin bulanti ve

kusma
I Karaciger fonksiyon bozukluklari (cok nadir)

[ Kas agrilar
7 Cilt dokintileri ve kasintl
I Diger ilaglarla etkilesimler

Yan etkileri erken fark etmek ve bunlar tartismak
O6nemlidir. Bu durumda, tedavide bir uyarlama yapi-
labilir.

Ek olarak neler yapabilirsiniz

ilag alimina ek olarak, kalbinizi saglhkl tutmak igin
baska 6nlemler de vardir:

I Fiziksel hareket: Duzenli hareket, kalp-damar
sistemini gu¢lendirir.

[ Saglikli beslenme: Dengeli bir beslenme, kalp-
damar riskini azaltmaya yardimci olur.

I Sigarayi birakma: Sigara icmeyenlerin riski

belirgin sekilde daha dusiktir.

Yuksek tansiyon veya artmis kan sekeri seviyeleri
(Diyabet Mellitus) de kalp krizi ve inme igin risk fak-
torleridir.

Ozet:

Yilksek kolesterol seviyesine sahip herkesin statin

kullanmasi gerekmez. Statin kullanimi siddetle 6ne-

rilir, eger:

[ zaten bir kalp krizi veya inme gegirdiyseniz,

[ kalpte veya bacaklarda bir stentiniz varsa

[ sigara, diyabet veya yiiksek tansiyon nedeniyle
yiksek risk tasiyorsaniz,

7 kalitsal bir kan lipid metabolizmasi bozuklugunuz
varsa.

Aile hekimligi muayenehanemizde sizinle konus-
maktan memnuniyet duyariz: Riskiniz ne kadar yuk-
sek? Ve statinler buna karsi ne kadar etkili olabilir?

Kalp krizlerini ve inme riskini 6nlemeye yonelik daha
fazla bilgiye su adreslerden ulasabilirsiniz:

https://www.gesundheitsinformation.de/was-kann-
ich-selbst-fuer-herz-und-gefaesse-tun.html

Bu bilgi, aile hekimleri tarafindan kalp-damar hastaliklarinin énlenmesi konusunda danismanlik verilen kisilere yoneliktir. Bilgiler, S3
Kilavuzu "Aile Hekimliginde Kardiyovaskiler Hastaliklardan Korunmaya Yonelik Risk Danismanhgi (Suriim 2)" cercevesinde hazirlan-
mistir.Bilgilerin hazirlanmasina su kisiler katkida bulunmustur:Kilavuzun hasta paneli tiyeleri, Kilavuz yazarlari, Kilavuz grubunun
tyeleriKilavuzla ilgili tim belgeler, ilave bilgiler ve ¢ikar catismasi yonetimine iligkin agiklamalara su internet adresinden ulasabilirsiniz:
https://register.awmf.org/de/leitlinien/detail/053-024Bu yayinin temelini olusturan proje, Ortak Federal Komite'nin Yenilik Komitesi

tarafindan 01VSF22012 numarali destek kodu ile finanse edilmistir

Su kisi/kurum tarafindan sunulmaktadir:
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