Dr. Ersin Arslan’in 6lim

yildéniimii olan 17

Nisan'da tiim

Tirkiye'de oldugu gibi

Ankara’da da beyaz

yuruyts yapildi.

Hekim ve saglik

calisanlar: Ankara

Universitesi ibni Sina Hastanesi

oninde toplanarak Saglik Bakanligi'na yiirtdiiler.
Yuruyusin ardindan hekimler, ellerindeki képtlikten
kalpleri ve siyah celengi Saghik Bakanligi'min éniine
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hekimlerin gucu, hekimlerle gucla

Gazi Rektorlugi’'nden

"bilimsel

atak!"

Gazi Universitesi Rektérliigii'niin 6gretim tiyesi alim ilaninda Tip
Fakiuiltesi Dermatoloji Anabilim Dal1 profesér kadrosu icin
adaylardan “Oral mukozada dumansiz titiiniin etkileri tizerine
calismasi olmas1” istendi. Bu ¢ok spesifik tarif dermatoloji camiasinda saskinlikla
karsilanirken, ilgili anabilim dalinin béyle bir kadro ihtiyac1 ve talebi olmadigi, 6gretim
uyesi aliminin Rektoérlik karar: oldugu 6grenildi. 3))

AKADEMIK

KURULLAR
CALISTIRIL SIN

J

Ibni Sina’da saldir: ve o6limle tehdit

Ankara Universitesi Ibni Sina
Hastanesi'nde 18 Nisan aksami
bir hasta yakini, asistan hekim,
intorn hekim ve hemsireye
belindeki silah1 gostererek
olimle tehdit etti. Hastanedeki
asistan hekimler 19 Nisan
Cuma giinll sabahtan itibaren
is birakti, tiim polikliniklerde
hizmet durdu. 6))
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Yaz geldi

Hastanelerde
karne
heyecam

KHB hastane ve
yoneticileri Temmuz ayinda
ek odemeye de etki edecek
ilk ara karnelerini almaya
hazirlaniyor. Puan
hesaplamasinda, verilen
hizmetin niteliginden

¢ok sayilar yarisacak 8))

Akademik
kadrolar icin
inceleme
taleb1

TTB,
akademik
kadrolarin
amag dis1
ve haksiz
kullanima ile
ilgili olarak
YOK'ten inceleme
talebinde bulundu. 3))

Sozlesmeye ATO onay1 Kamu taksi 112

tazminattan kurtard:
Galistiklar1 6zel saglik
kurulusundan ayrilan hekimler,
maas alamamaktan tazminat

saglik politikalar:
nedeniyle acil saglik
hizmeti sunmaktan

6demeye kadar pek ¢ok 6te hasta
zorlukla kars: karsiya tasimacigl
kalabiliyor. ATO, sorunla yapan kamu
karsilasan hekimlerin derhal taksilere
meslek odalarma déniismeye
bagvurmalarinm éneriyor. 4 )) basladi. 10))

112 acil saglik hizmetleri,

Hocasiz tip
fakiiltesinden
sikayet var!

FI Kafkas Universitesi
— Tip Fakiiltesi Dekan1
Prof. Dr. Blinyamin
Unal, Tiirkiye'de
bilim adina
bir sey yapilmadigindan
sikayet etti. 12))

Ote yandan, kamu

altinda ticretli saglik
hizmetlerinin kapsami
genisletiliyor. 9))

SGK'nin eli yurttasin
cebinden cikmiyor

Hazirlanan Torba Yasada saglik
hizmetlerinin finansman biiytik
Olclide hastalara yiikleniyor.

universitelerinde “6gretim
uyesinden saglik hizmeti” ad1

Hep ressamdim

sonra doktor oldum
Ankara Tabip Odasi, ana
rahmine diistiigii andan
Olimiine kadar insanin en zor,
en mutlu anlarma tanik olan ve
bu 6zel taniklig1 sanat eserine
doniistirmek isteyen hekimler
icin Dr. Fatih Kizilcan
egitmenliginde bir atdlye
diizenliyor. 15))




1 May1s Ankara’da coskuyla kutlandi

Hekim Postas1

1 Mayis Birlik, Miicadele ve
Dayanisma Giinii Ankara’da cos-
kuyla kutlandi. DISK Ankara Bolge
Temsilciligi, KESK Ankara Subeler
Platformu, TMMOB Ankara 11 Ko-
ordinasyon Kurulu ve Ankara Ta-
bip Odas1 6nciiligiinde sabah sa-
atlerinde TCDD Gar1 6ntinde top-
lanilmaya baslandi. Ellerdeki pan-
kartlar ve bayraklarla bir bayram
havasinda olusturulan kortejler
esliginde is¢i ve kamu ¢aliganlari
sendikalar1, Tiirk-Is'e bagh pek
cok sendika, demokratik kitle 6r-

gltleri, siyasi partiler ve gok sa-
yida kurum ve dernek, taleplerini
dile getirmek tizere Sihhiye Mey-
dani'na yuradd.

Ankara Tabip Odasi yoneticileri
ve lyelerinin de katildig1 yuri-
yiiste OSTIM iscileri de kendi
pankartlarinin arkasinda yer alda.

Atik kagit toplayicilarimin el
arabalarn ile indikleri alanlarda
ODTU'li égrencilerden Ankaral
fotograf sanatgilarina, 6grenci ko-
lektiflerinden feministlere kadar
her kesim kendi sloganlariyla ta-
leplerini seslendirdi.

Miting alaninda acilis konus-

masini yapan Tertip Komitesi Bag-
kani1 ve KESK Doénem Soézciisii
Dengiz S6nmez, issizlige, tase-
ronlasmaya, is cinayetlerine ve
kot calisma kosullarina kars:
tepkilerini dile getirdi.

Mitingde Ankara Tabip Odasi
Bagkani Dr. Ozden Sener de bir
konusma yaparak, saglik calisan-
larina yonelik siddet konusuna
dikkat cekti ve “paran kadar sag-
Iik” anlayisinin saghkta siddeti
tetikledigini, yapilan saldirilarin,
emekgiyi emekgiye kirdirma po-
litikasinin sonucu oldugunu soy-
ledi.

Istanbul biber gazina boguldu

Hekim Postasi

Istanbul'daki 1 Mayis kutla-
malarina polisin sert miidahalesi
damga vurdu. Besiktas Meyda-
ni'nda 1 Mayis nedeniyle toplanan
eylemcilere ve Taksim'e dogru
yurimek isteyen emekgilere polis
glin boyu tazyikli su ve biber ga-
zlyla miidahale etti. Taksim'deki
calismalarin mitinge gelenlerin

can glivenligini tehlikeye sokacag:
gerekcesiyle meydan kutlamalara
kapatilirken, polisin agir miida-
halesi sonucu yiizlerce kisi yara-
landi. Birgok ev ve igyerinin yani
sira hastanelere dahi biber gazi
atildi.

Olayl istanbul 1 Mayis'indaki
gaz kullamimu ile ilgili bir agiklama
yayimlayan Tiirk Toraks Dernegi,
biber gazinin yol agabilecegi ciddi

Hekim Postasi
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Ayda bir yayinlanir.

sonuglara iliskin daha 6nceki bir
¢alismasina atifta bulunarak, bi-
limsel arastirmalarim sonuclarina
kesin olarak uyulmasini istedi.
Acgiklamada halk sagligina ve
koruyucu hekimlik uygulamala-
rima aykiri olan biber gazi kulla-
nimindan vazgecilmesi gerekti-
ginin alt1 cizilirken, bu yilki 1
Mayis'ta agik alanda olsa bilse
yogun goz yasartici gaz bulutla-
rmm Istanbul'un Avrupa yakasma
hakim olacak kadar pervasizca
kullanmildig1 ifade edildi. “Biber
gazina bagh halk saghigi sorun-
larindan (yalnizca kutlamaya ka-
tilanlar1 degil, bolge sakinlerini
de etkileyen) ortaya cikacak so-
rumluluk da biyiiktir” denilen
aciklamada, olaylar sonucunda
biber gazina maruz kalmis tim
bireyler istanbul Universitesi Tip
Fakiiltesi Gogiis Hastaliklar: Ana-
bilim Dali'nda kontrole ¢agrildi.

Mithatpasa Cad.
No: 62/18 Kizilay
ANKARA
www.ato.org.tr

ATO tiyelerine Tel :(312)418 87 00
Fax :(312) 41877 94

Yayin idare Merkezi:
Ankara Tabip Odas1

Biber gazi en az
sigara kadar zararh

Turk Toraks Dernegi'nin destekledigi
Prof. Dr. Peri Arbak tarafindan
yurutilen “Goz Yasartici Gazla
Karsilasan Bireylerin Solunum Sistemi
Yakinmalari ve Bulgular1” baslikl
calismanin sonuclar: biber gazimin st
havayollarindan alt havayollarina
kadar sigara kullanimina benzer zararh
etkilere yol agtigini ortaya c¢ikard:

Prof. Dr. Peri Arbak tarafindan yuritiilen
“Goz Yasartici1 Gazla Kargilasan Bireylerin So-
lunum Sistemi Yakinmalari ve Bulgular” baghkl
calismanin sonuclar1 Tirk Toraks Dernegi ta-
rafindan bir yil énce kamuoyuyla paylasildi.
Galisma sonuglari, gazla karsilasan bireylerde
hisiltili solunum, nefes daralmasi, ékstriik, go-
gliste sikisma gibi yakinmalarin gorildigini
ve 6zellikle son iki yilda gazla karsilasanlarda
bu yakinmalarin arttigini gézler éniine serdi.

Istanbul’'da Birlesik Metal Is ve Ankara'da
Saglik ve Sosyal Hizmet Emekgileri Sendikasi'nda
2012 yilinin Mart ve Nisan aylarinda timi
erkek 120 bireyle gerceklestirilen arastirma so-
nuglarma gore arastirmaya katilanlarin yiizde
60'inda hisiltili solunum, yiizde 45'inde son
yilda dinlenme sirasinda nefes daralmasy/ok-
stiriik, ylizde 35'inde gogiiste sikisma, ylzde
43'tinde egzersiz sonrasi nefes daralmasi/6ksti-
rik, ylizde 23'tinde kronik bronsitle uyumlu
yakinmalar gozlendi. Olgularin tiim yasamlar:
boyunca gazla karsilasma sayilar1 ortalamasi
8.5, son iki yilda ise 5.6 olarak belirlendi.

Sigara riski artiriyor

Bulgular, gazla karsilasmanin solunum fonk-
siyonlar tistiinde neredeyse sigara kadar olum-
suz ve kalic1 etkileri oldugunu gosterdi. Calis-
manin sonucunda “Sigara kullanimi, tiim solu-
numsal yakinmalar igin riski artirirken, son
bir haftada gazla karsilagsma hisiltili solunum,
son yilda egzersizle nefes darlig: artisi, okstiriik,
balgam, burun tikaniklig1 ve g6z kizarmasi icin
riski artirmigtir” denildi.

Kapal1 alanda 6liimciil olabilir

Kapali alanlarda gaz kullaniminin éliime yol
acabildiginin raporlastirildigina isaret edilen
acgiklamada “Uluslararasi literatiir incelendiginde
biber gazi1 kullaniminin nefes borusu ve hava
yollarinda daralma, havayolu ve akciger doku-
sunda iltihap ve sigmeye yol actig1 goriillmektedir.
Biber gaz1 kullanimiyla astim ataklarmin gelistigi
gozlenmistir ve daha 6nceden bilinen akciger
hastaligr olanlarda kullanimi giivenli bulun-
mamaktadir astim ataklar: 6liimciil olabilmek-
tedir” uyarisi yapildi.

Yayimlayan: Baski éncesi hazirlik:

Ankara Tabip Odas1 GEO Tanitim ve Reklam Hizmetleri
PR Turgut Reis Caddesi 47/6 06570

Y_aYM Maltepe /Ankara

Yerel, siireli Tel :(0312) 229 09 85

Yayinn Sekli: Faks :(0312) 230 82 76

Ayhk Tﬁrkge geotanitim@gmail.com

Yil: 2013, Say1: 50
12.000 adet basilmistir.

Basim yeri ve tarihi: Thlas Gazetecilik AS. Turgut
Ozal Bulvar1 Demirciler Sitesi 1.Cadde No:68
Siteler Ankara TEL: 353 29 61 / 15 May1s 2013



Gazi Universitesi
“dumansiz titunun
oral mukozadaki
etkileri” konusunda
ataga kalkti

Gazi Universitesi Rektérliigii'niin 04 Mayis 2013
tarihli 6gretim tuyesi alim ilaninda Tip Fakiiltesi
Dermatoloji Anabilim Dali profesor kadrosu
icin adaylardan “Oral mukozada dumansiz
titunun etkileri tizerine ¢alismasi olmas1”
istendi. Bu ¢ok spesifik tarif dermatoloji
camiasida saskinlikla karsilanirken, ilgili
anabilim dalinin béyle bir kadro ihtiyaci ve
talebi olmadigl, 6gretim tiyesi aliminin

Rektorlik karar: oldugu 6grenildi.

Hekim Postasi1

Turk Dermatoloji
Dernegi'nden
duyarlilik ¢agrisi

Tirk Dermatoloji Dernegi
Yo6netim Kurulu konuya iliskin
olarak yaptig1 agiklamada, “Bir
stiredir tiniversitelerimizde, il-
gili bilim ya da anabilim dalla-
rinin gorisleri dikkate alin-
maksizin kadrolar acildigim ve
bolimlere tepeden atamalar
yapilmaya baslandigini biliyo-
ruz. Anabilim dallarimiz da bi-
limsel olmayan ve akademik

geleneklerle bagdasmayan bu
tip uygulamalarla karsilasmaya
baslamistir.” denilerek tiniver-
sitelerde yapilacak atama is-
lemlerinde, yalnizca bilimsel
ve akademik degerlerin dikkate
alinmasinin zorunlu oldugu,
bilgi tiretebilmenin ve st di-
zeyde bir egitim hizmeti suna-
bilmenin; kurumsallagmayi, ge-
lenek olusturmayi ve ortak ca-
hisabilme kiltirini egemen
kilmay: gerektirdigi savunuldu.
Dernek; bilimselligi, bilimsel
ozerkligi, calisma barisini ve
akademik degerleri hige sayan

bu gi-

risimi etik
bulmadigini ilan ederek bu ko-
nuda tim meslektaslar1 duyarh
olmaya cagirdi.

ATO'dan noter
tasdikli tahmin

Hatirlanacag gibi, yine ben-
zeri bir olayda Ankara Tabip
Odast iki yil 6nce Yildirim Be-
yazit Universitesi Tip Fakiilte-
si'nde kisiye 6zel sartlarla 6g3-
retim Uyesi alimini noterden
belgelemis, Mahkeme de sart-
lar1 iptal etmisti.

Akademik kadrolar icin
inceleme talebi

TTB, akademik kadrolarin amag¢ dis1 ve haksiz kullanima ile ilgili olarak
YOK'ten inceleme talebinde bulundu.

Hekim Postas1

Saglik Bakanlig1 biinyesinde sézlesmeli yo-
netici statiisiinde calisan pek ¢ok 6gretim tye-
sinin halen tiniversitelerin kadrolarinda yer al-
may1 da strdirmeleri tizerine TTB harekete
gecti ve YOK'e yazi1 yazarak inceleme ve so-
nucunun bildirilmesi talebinde bulundu.
TTB'den yapilan agiklamada, bu 6g-
retim lyelerinin asil kadrolarinin
bulundugu tniversitelerde 6gretim
iyesi acig1 oldugu ancak mevcut
durum itibariyle ilgili 6gretim
tyelerinin bu tniversitelere bir
katki sunmadiklar: dile getirildi.

Aciklamada ayrica, Saglik Ba-

kanhg biinyesinde s6zlesmeli statiiyle calismaya
baglayan bu 6gretim iiyelerinin iicretsiz izne
ayrildiklarinin belirtildigi, ancak bu islemin hu-
kuki dayanaginin olmadig: ifade edildi.
Ote yandan, yapilan aciklamada, Saglik Ba-
kanlig1 biinyesinde s6zlesmeli yoneticilige bas-
layan kimi &gretim yelerinin akademik
unvanlarii aldiktan sonra iki yil sii-
reyle Uiniversitede fiilen calismadan,
Kamu Hastane Birlikleri'nin uy-
gulamaya gectigi 02.11.2012 tarihi
itibariyla ticretsiz izne ayrildiklar
ve YOK Yasasina aykiri bigimde
akademik unvanlarim kullanma-
ya devam ettiklerine de dikkat
cekildi.

% ato’dan

Hayir! Dur!
Yapma!
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Dr. Ozden Sener ATO Yonetim Kurulu Bagkani
ozdensener@hotmail.com

evet 6niimiiz bahardir biliyorum
leylaklar acacak biliyorum

kiraz da cikacak yakinda

iyt seyler s6ylemek de gerek biliyorum
sevgilim giizelim bir tanem biliyorum da
simdilik bagisla

Turgut Uyar

Kelimenin tam anlamiyla bir sok! Ulkemizde baris ve
kardeslik umutlar: yesermekteyken Reyhanl'daki korkuncg
saldir1! Sanki iyi seyler, gilizel hayaller haram bize! Ne
kiraz ne leylaklar ne dallardan figkiran bahar!

Biraz sagduyu sahibi hi¢ kimse i¢in beklenmedik de
degil gerci. Suriye simirinm asip koylerimize diisen bombalar,
diisiirtilen Tiirk savas ucagl, Akgakale saldirilari, Israil'in
Suriye'ye saldirisi, Suriyeli muhaliflerin Antakya'ya yer-
lesmeleri, yaralilarin burada tedavi edilip i¢ savasa geri
donmeleri, Suriye'den neredeyse her giin gelen yeni bir
katliam haberi, yiginla askeri, diplomatik, siyasi senaryo,
yeniden cizilen haritalar, hayatta kalmaya ¢aligan bir Suriye
rejimi ve oraya mudahil olma, o rejimi degistirme hevesindeki
Tirkiye Cumhuriyeti Hiikkiimeti; ve Reyhanl!

Disigleri Bakami Ahmet Davutoglu, “Kimse giicimiizii
test etmeye kalkmasin” diyor ama goriinen o ki NATO,
ABD, Israil, Fransa, Almanya, Ingiltere geriye gekilmis iken
hepsinden kahraman Tiirk hiikiimeti, Suriye hiikiimetinin
gliclinii iki y1ih askin bir siiredir test edip duruyor. Tunus'tan
baslamis olan ve domino etkisiyle doguya dogru ilerleyen
Bat1 bloku destekli Arap Bahari Sam'da takilmis goriiniiyor.
Sam’in diismesinin ardindan gelecek adimi Batidakiler
kadar Suriye hiikiimetini destekleyen Rusya, Gin ve Iran
da biliyor elbette.

Biitlin bu devlet isimlerini bir arada, bir savasin ¢evresinde
anmak dahi tiiyler tirpertici iken burada ¢ikacak devletler-
arasl bir catismanin hangi boyutlara ulasacagini, neye mal
olacagini, nasil sonuclanacagini 6nceden kestirebilmek
mimkiin degilse de biiyiik felaketlere yol acabilecegini
séylemek de kehanet degil. Ustelik bélgede bu catigmalar
Tirkiye'nin ve Suriye'nin kontrolii disinda ve hatta onlara
ragmen tetikleyebilecek o kadar ¢ok unsur var ki!

Stiphesiz devlet yetkilileri biitiin bu ihtimalleri biliyordur.
Yine de; Basbakan'in ve Bakanlar Kurulu'nun, felaketlerin
hep bagkalarinin basina gelecegi, bizim i¢in kétii ihtimallerin
gerceklesmeyecegi gibi bir fikri/inanci olabilir. Boyle bir
diisiince oriintiisii insan dogasinda vardir. Dogaldir dogal
olmasina lakin gercek bu degildir.

Bugilin hepimizin éncelikli gorevi, miimkiin olan biitiin
yollar1 kullanarak hiikiimete felaketlerden azade olmadigimizi
anlatmak ve onlar1 —insani ve ahlaki biitiin diger gerekgelerle
degilse bile sirf bu gerekceyle- yayilmaci heveslerden vaz-
gecirmeye calismak olsa gerektir.



Sozlesmeye ATO onayl tazminattan kurtardi

Calistiklar: 6zel saghik kurulusundan ayrilan hekimler, maas alamamaktan tazminat 6demeye kadar pek ¢ok zorlukla
kars1 karsiya kalabiliyor. Ankara Tabip Odasi bir stiiredir s6zlesmelere miidahil olarak hekimlerin hak kayiplarim
onliiyor. ATO, sorunla karsilasan hekimlerin derhal meslek odasina basvurmalarini éneriyor.

Hekim Postasi

Gegtigimiz yil ise baslarken soz-
lesmesini incelenmek tizere ATO'ya
teslim eden bir hekim, cikisini is-
terken yasadigr sorunlari bu uygu-
lama sayesinde astiginm belirtti. Ca-
listig1 6zel saglik kurulusundan ay-
rilma siirecinde caligtig1 siirenin 1.5
ay eksik sayildigini ve tazminat
talep edildigini soyleyen hekim, ige
giris sirasinda ATO’ya teslim ettigi
sozlesme 6rnegi sayesinde hak kaybi
yasamaktan kurtuldugunu aktardi.

Uygulamanin 6nemini isten ay-
rilirken anladigini ifade eden hekim
yasadig siireci soyle anlatti: “Has-
taneler ticari sir diye is s6zlesmele-
rini vermiyorlar. O dénem bana da
vermediler. ATO'dan da, s6zlesme
ornegi vermeden iyelik belgesi al-
mami istediler ama ATO bunu kabul
etmedi ve s6zlesme 6rnegini verdik.
Bir yilin sonunda isten ayrilirken
ise ihbar siiresini doldurmami ve
bir ay daha ¢alismami, calismaya-
caksam da tazminat 6dememi iste-
diler. ise basladigimda calisma iznim
cikana kadarki bir buguk aylik ca-
lismamin maasimi ise hentiz 6de-
memislerdi. O ilk dénem i¢in elimde
sozlesme olmadigindan hakkimi ara-
maya kalksam arayamayacaktim.
Neyse ki ATO'da s6zlesmem oldugu
icin tazminat 6demeyecegimi bir
buguk aylik maasima saymalar ge-
rektigini soyleyerek isten
ayrildim. Bu uygulamanin ATO ta-
rafindan zorunlu tutulmasinin 6ne-
mini o zaman anladim. Bundan ben
avantajh ciktim.”

LN J
zel saglik kuruluslarinda
O calisan pek cok hekim 6zel-
likle isten ayrilma sirasin-
da hak kaybina ugrayabiliyor. Ozel
hastaneler, “ticari sir” gerekgesiyle
sozlesmelerini hekimlere vermiyor.

Sozlesmeyi kontrol edemeyen he-
kimler ayrilig siirecinde sorunlarla
karsilasiyor.

Bu tiirli magduriyetlere karsi 6n-
lem almay1 hedefleyen Ankara Tabip
Odasi'min 1.5 yil énce baslattigr uy-
gulamanin amacina ulastig gézleni-
yor. Uygulama cercevesinde 6zel
saglik kuruluslarinda caligmaya
baslayacak hekimlerin ig sozles-
melerini inceleyen ATO avukat-
lar1, hekim aleyhine olabilecek
eksiklikler saptadiklari takdirde
ATO, kurulustan bunlarin di-
zeltilmesini istiyor. Tek tek
incelenen
sbzlesme ¥ &
maddelerin-
de, tucret ve
0denme bigi-

mi, calisma gin =~ e
ve saatleri, yillik
icretli izin ve fesih
halleri maddelerin-

de hekimleri magdur
edecek hiikiimlerin
yer almamasi ve s6z-
lesmelerin imzali ve
kaseli olmas: dikkate
alimiyor.

“Hekimlerin haklarimi
koruyoruz”

Uygulamayla ilgili bilgi
aldigimiz ATO hukukcularindan
Av. Aysegiil Bulut, amaclariin he-
kimlerin igini zora sokmak degil alan-
daki emek somiriisiiniin éniine gec-
mek oldugunu kaydetti ve “Bir an-
lagsmazlik durumunda en azindan bi-

zim elimizde s6zlesme 6rnegi
oluyor. Hekimi isten ¢1-
karttiklar1 zaman
kimi haklarim bu
sayede koruyabi-
liyoruz” diye ko-

nustu.
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Av. Aysegiil Bulut

“Sozlesmeleri
karsilastirin”

Kot niyetli davraniglar: 6nlemek
adima hekimlerin de sozlesmelerini
okumalarinin énemli oldugunu akta-
ran Bulut, bazen ATQ'ya verilen s6z-
lesme ile hekime verilen s6zlesmenin
farkli olabildigini hatirlatarak, bu gibi
durumlara kars:i hekimleri dikkatli
olmaya cagirdi.

Maddeler nasil
duzeltiliyor?

Uygulamanin geri dontslerini al-
maya  basladiklarini  belirten
Bulut, bircok sozlesmede c¢alisma
glin ve saatlerinin yasal siireler ol-
madigini gordiiklerini ve haftada 45
saati aganlar1 genel olarak degistir-
dikleri ya da fazla mesaiden saydir-
tarak ticret 6denmesini sagladiklarini
anlatti.

Fesih halinde hekimlere tek tarafli
tazminat 6deme zorunlulugu getiril-
mesini kabul etmediklerini ifade eden
Bulut, “Farkli illerde subesi olan ku-
rumlarin yaptiklari sozlesmelerde he-
kimin diger subelerde de gorevlendi-
rilebilecegi” ifadesini “Ankara smirlar
icinde” ifadesiyle degistirdiklerini;
iicretli yillik izinler konusunda “has-

tanenin belirledigi zamanlar” gibi

kati ifadeleri “hastanenin onay

verdigi” degil “uygun oldugu”

bir zaman dilimi biciminde
diizelttiklerini aktardi.

Hekim cocuklar: tip ogrencilerine emanet

Hekim Postasi1

Ankara Tabip Odas1'nin,
tip fakiiltesi 6grencilerine
hekim ailelerin ¢ocukla-
riyla zaman gegirerek veya
derslerine yardimci olarak
harghiklarini kazanma im-
kan1 saglayan “Destek
Olun Destek Alin” kam-
panyasi Dr. Nergis Bozkurt
Bakay ile tip fakiiltesi 6g-
rencisi Gokge Altunay’in
yollarini bulusturdu.

Karsilikli destek
Haftada 2 giin 3'er saat
gocugunun bakimi icin
destek aldigimi belirten Dr.
Bakay, “Bir yandan destek

alirken bir yandan da 6g-
renci destekliyor olmak
¢ok giizel bir duygu” dedi.
Mezun olduktan 17 yil
sonra buglnki hekim
adaylarini tanima, hayata
bakislarimi gérme sansi
bulmasi da Dr. Bakay icin
kampanyanin en keyifli
yonlerinden biri.

Gluiven sorunu
yasanmiyor

Hekim aileleri ve 6g-
renciler i¢cin kampanyanin
en biiytiik artisi gliven so-
runu yasamamalari. Dr.
Bakay cocugunu emanet
ettigi kisinin tip fakiiltesi

6grencisi olmasimin ken-
disine daha fazla giiven
verdigini ifade ederken,
tip Ogrencisi Altunay da
arada ATO'nun olmasinin
glivende hissettirdigini an-
latt1. Is arayisi icinde ol-
dugu dénemde internet
lizerinden kampanyadan
haberdar olan Altunay,
bagvurusunun bir ay igin-
de sonuglandigini soyledi.
Galisma saatlerini kargilikli
ayarladiklarim dile getiren
Altunay, “Meslektag olma-
miz biiyiik rahatlik saglad.
Birbirimizi anlamamiz
daha kolay oldu” diye ko-
nustu.




Dr. Ersin Arslan'in 6lim yildéniimii olan 17
Nisan'da tiim Tiirkiye’'de oldugu gibi Ankara’da
da beyaz yiriiyiis yapildi. Hekim ve saglik ca-
hisanlar1 Ankara Universitesi ibni Sina Hastanesi
oniinde toplanarak Saglhk Bakanligi'ma yura-
diiler. Siyah-beyaz balonlar ve ellerinde “kirik
kalplerini” temsilen képiikten kalpli dovizlerle
yuriyen saglikcilara CHP milletvekilleri Aytug
Atici, Kadir Gokmen, Mehmet Seker, Mehmet
Hilal Kaplan, Muharrem Isik da destek verdiler.

Yiriaylsin ardindan hekimler, ellerindeki
koptkten kalpleri ve siyah celengi Saglik Ba-
kanligi'nin 6ntine biraktilar. Daha sonra saglik
orgiitleri adina Bakanlik 6niinde yapilan ortak
basin aciklamasini SES Ankara Sube Baskani
Ibrahim Kara okudu.

“Performansla caligsaniz
maas alamazdiniz!”

Aciklamanin ardindan Ankarali hekimler
adina bir konusma yapan Ankara Tabip Odasi
Bagkani Dr. Ozden Sener, meslek érgiitiiniin
¢ok uzun bir siiredir saglik alaninda siddetin
giderek arttigina dikkat cektigini ancak bunun
yetkililer tarafindan gérmez-
den gelindigini hatirlatti.

ATO Baskany, eski Sag-
ik Bakani Recep Ak-
dag'm da simdiki Bakan
Mehmet Miiezzinog-
lu'nun da siddet konusu
ile ilgili olarak her se-

\

ferinde “Calisiyoruz” cevabi verdiklerine isaret
ederek, “Cok caliskansimiz. Bunca zamandir,
caydiriciligin artmasi adina TCK'ya eklenmesini
talep ettigimiz 2 yasa maddesini gikaramadiniz.
Iki maddeyi cikaramazken Anayasa'y1 nasil ya-
pacaksiniz? Bizim gibi performans sistemiyle
calisiyor olsaydiniz maag alamazdiniz” diye ko-
nustu. Dr. Ozden Sener'in sézleri, hekimler ve
saglik calisanlari tarafindan biiyiik alkis aldi.

Saghik Calisanlarina Yonelik
Siddeti Onleme Giini icin kanun
teklifi

Daha sonra bir konusma yapan TTB Genel
Sekreteri Dr. Bayazit Ilhan da, TTB'nin 17 Ni-
san’in “Dinya Saglik Calisanlaria Yonelik Sid-
deti Onleme Giinii” olarak ilan edilmesi igin
Diinya Saglk Orgiitii nezdinde girisimde bu-
lundugunu hatirlatti. Dr. ilhan, CHP izmir Mil-
letvekili Hillya Giiven tarafindan TBMM Bag-
kanligi'na bugiin sunulan bir kanun teklifi ile
ayni onerinin Parlamento nezdinde giindeme
getirilmesinden dolay1 hekim orgiitii olarak
duyduklar1 memnuniyeti ifade etti.

Konugmalarin ardin-
dan hekimler ve sag-
hikgilar ellerindeki

%  siyah beyaz ba-
b lonlar: gokyti-
ziine birak-

Gindem

v st iy
Dr. Selguk Atalay
Ankara Tabip Odas1 Genel Sekreteri

a.selcukatalay@gmail.com

atliam. Reyhanli‘da resmi rakamlara gore 51
I{insan hayatini kaybetti. Sosyal medyada sayinin
cok daha fazla oldugu soyleniyor. Hiikktimet eliyle
Reyhanli'nin Gstii ortiildi. Reyhanli’da halk tepkili, Suriyeli
miiltecilerin Reyhanli’'dan kactiklar: sdyleniyor.

Biz hekimler her daim insandan, yasamdan yanayiz.
Bu, meslegimizden dolay1 en temel duygularimizdan biri.
Aylardir ilkemizin bir yanindan gelen olim haberleri
sustu. Gatismalar durdu, olumlu bir hava hepimizi sariyor.
Hekim olmaya da gerek yok insan olmak yeter “kan do-
kiillmemesini” istemek icin.

Suriye'ye yonelik yiiritiilen politikalardan, siirecin ba-
sindan beri rahatsiz oldugumuzu dile getiriyoruz. Bolgemizde
barisi, insanca onurlu yasamayi savunuyoruz. Siiphesiz
tim kamuoyu gibi biz de bilmiyoruz: kimin ne hesabi
var? Hepimizin kendimizce fikirleri var. Ama hangi bilgi,
hangi hesap bizi ikna edebilir ki kan dékiilmesi gerektigi-
ne.

Bu hayli yogun, kimi umutlu kimi ¢ok ac1 giindemlerin
arasmda, saglik alani giindem olmaktan ¢ikiyor. Son yapilan
anketlerde vatandasin éncelik siralamasinda, sagligin geri
plana diistiigii anlasiliyor. Hitkiimetin giindeminde de aym
durum so6z konusu. 2014 secgimlerinde, saghgin 6nceki do-
nemlerde oldugu kadar ¢ok konusulmayacag1 anlasiliyor.

Programlarinda bir degisiklik yok ama Mehmet Miez-
zinoglu ile birlikte saglik alanindaki piyasalasma siireci
daha da hizlandi. Kendisi de 6zel hastane patronlugundan
geldigi icin kamuya, kamusal hizmete mesafeli. Takip et-
missinizdir, 6zel hastanelerin fark tcreti %200’e cikti.
Nasil yiiksek bir kar marjiyla calisiyor 6zel hastaneler.
Hekimlere verdikleri ticretler, hekimlerin onlara kazan-
dirdiginin yaninda devede kulak kaliyor. Ciro baskisi
cabasi. Son zamanlarda hekimler 6zelden kamuya yoneli-
yorlar. Ikisinde de kosullar i¢ agic1 degil.

Vatandasin saglikla ilgili algis1 giderek bozuluyor. “Iste-
digin hastaneye gidebilirsin” iddialarinin nasil fos giktigini,
saglik hizmetinin niteliginin distigini goriiyorlar. Her
birimize, her gecen giin hastanelerde tikanmis, caresiz
kalmis tanidiklardan gelen telefonlarin sayisi artiyor.
Sistem yoksullar icin de, varsillar i¢in de tikaniyor.

Mapfre sigorta gectigimiz giinlerde tamamlayici sigorta
gercevesinde 20 bin yeni sigortali kaydettiklerini acikladi.
Bu say1 orta ust gelir seviyesi iginde daha ytriiyecek. Hii-
kiimetin derdi bu: Sagliktan nasil daha fazla kaynak yara-
tinz!

Kaynak yaratmak konusunda basindan beri en biiyiik
projeleri “saghk turizmi”. Simdiden diinya saglik turizmi
icinde hatir sayilir yer tuttular. Bu is i¢in yeni bir blirokrasi
bile olusturuluyor. Vatandas nitelikli saglik hizmetine
ulagmis ulasmamis kimin umurunda... Dertleri para,
iktidar. Baska bir seyi géremiyor, anlayamiyorlar. iste o
yuzden bagmdan beri hekimleri de para iizerinden sugluyor,
sikistirmaya calisiyorlar. Kisi kendinden biliyor isi!

Tirkiye cok zor bir ddnemden geciyor. Uzun bir yolculuk.
Ama umut var! Ginki biz variz, ¢cocuklarimiz var! Asariz,
asacagiz. Baris1 tereddiitsiz savunacagiz, demokrasi igin
miicadelemizi stirdiirecegiz. Esit, adil, laik ve baris igcinde
insanca yasayacagimiz bir Tiirkiye hayalini gerceklestire-
cegiz.

Saglik. Bu hengame iginde saglhik alanini, hem kendi
derdimizi, hem de vatandasin derdini gériinir kilmak icin
caba harcamaya devam edecegiz.



Ankara Universitesi ibni Sina Hastanesi’nde 18 Nisan aksami
bir hasta yakini, asistan hekim, intorn hekim ve hemsireye
belindeki silahi gostererek oliimle tehdit etti. Hastanedeki
asistan hekimler 19 Nisan Cuma guinu sabahtan itibaren is
birakti, tim polikliniklerde hizmet durdu.

Hekim Postas1

Endokrinoloji kliniginde aksam sa-
atlerinde meydana gelen olayda, hasta
yakini Metin Ataogullar1 nébetci asistan
hekim B.E, intorn hekim Z.G.K. ve hem-
sire B.T'ye agir kiifir ve hakaretler
edip fiziksel saldirida bulunarak, be-
lindeki silah1 gosterip “Olmek mi isti-
yorsun?” diyerek 6liimle tehdit etti.

Yasananlar tizerine Ibni Sina Hasta-
nesi'nde asistan hekimler ve saghk ca-
lisanlar1 19 Nisan Cuma giini, giin
boyu is birakti. Tim polikliniklerin
durdugu hastanede sabah saatlerin iti-
baren bahcgede toplanmaya baslayan
hekimler daha sonra bir basm aciklamas:
gerceklestirerek yasanan siddeti protesto
etti.

Saglikta Siddeti Onleme
Yasasi talebi tekrar edildi

Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi
Asistan Hekimleri adina basin agikla-
masmi okuyan Dr. Izzet Dogan, almmasi
gereken tedbirlere iliskin somut Oneri
ve taleplerini rektorliik ve dekanlik ile
paylastiklarinmi séyledi.

Daha sonra saglik alani sendikalariin
temsilcileri tarafindan yapilan konus-
malarda yasanan olay kinanirken, TTB
Ikinci Baskanmi Dr. Giilriz Erisgen de
siddetin son bulmasina iligkin diizen-
lemelerin bir y1ldir yapilmamis olmasina
tepki gosterdi.

“Calismaya devam ettik,
' 1/4

yanhis yaptik!

Ankara Tabip Odas1 Bagkanm Dr. Oz-
den Sener, “Saglikta siddetin 6nlenmesi
icin Turk Ceza Kanunu'na eklenecek
iki madde iki bakan eskitti. Bunun hala
yapilmamasi, bir yildir bizi oyaladiginiz
anlamina gelmektedir” diye konustu.
Yapilan protesto eylemine katilimin iki
giin 6nce Dr. Ersin Arslan anmasinda
gerceklesmedigine dikkat ¢eken ATO
Baskanmi'nmin, “O giin biz burada ¢alis-
maya devam ettik, yanls yaptik. He-
kimler, saghk calisanlari, giivenlik go-
revlileri veya hastane personeli birer
cam tlip degildir. Kirildi, biz isimize

devam edelim diyemeyiz.” seklindeki
sozleri kalabaliktan buyiik alkis alda.

Hekimlerin giddeti protesto amaciyla
yapilan is birakma eylemlerine tepki
gosteren hiikimet yetkililerine seslenen
Sener, “Bayramlarda 9 giinii tatil eder-
ken, saghk ¢alisanlar1 2 giin is birakt:
diye laf edemezsiniz. Siz kimi kandiri-
yorsunuz?” diye konustu.

Silahh saldirgan
serbest birakild:

Saldirganin ayn giin mahkemeye ¢i-
karilacagi haberinin gelmesi iizerine
kalabalik “Asistan Hekimler”, “Ankara
Tabip Odas1” ve sendikalarin pankartlar

arkasinda Ankara Adliyesi 6niine yi-
riylise gecgti ve mahkeme baslayana
kadar adliye 6ntinden ayrilmadi. Saghk
emekgilerinin saldirganin tutuklu yar-
gilanmas1 taleplerine karsin, Metin
Ataogullar: ¢ikarildigi mahkeme tara-
findan serbest birakildi.

Acilan kamu davasina miidahil olan
Ankara Tabip Odas1 Hukuk Biirosu ser-
best birakma kararina itirazda bulun-
du.

Ankara Universitesi Rektorliigii ve
Tip Fakiiltesi Dekanlig ile yapilan go-
riismeler sonrasinda, asistan hekimler
tarafindan iletilen giivenlik 6nlemlerine
iliskin taleplerin en kisa siirede karsi-
lanacag1 6grenildi.




YDS sorulari inceleniyor

Hekim Postasi

Yiksekogretim Kurulu Basgkani
Prof. Dr. Gokhan Getinsaya, 7 Nisan'da
ilk kez uygulanan Yabanci Dil Bilgisi
Seviye Belirleme Sinavindaki (YDS)
sorulara iligkin sikayetleri degerlen-
dirdiklerini séyledi. Sorularin ince-
lenmesi amaciyla bir ¢alisma grubu
kurduklarini ifade eden Cetinsaya,
“Akademisyen adaylar, yliksek lisans
adaylar da bu smavlara girdikleri
icin siavlarin kalitesi, derecesi, zor-
lugu 6nemli. Bir calisma grubu kur-
duk, bu sorular: inceletiyoruz. Tim
muhataplarimizla konuyu goriisece-
giz"” seklinde konustu.

Yabanci dil puaninin TUS'a girmek
icin baraj olmasi nedeniyle ¢ok sayida
hekim de smavla ilgili sikayetlerini
meslek orgiitiine iletmis ve
2013 Sonbahar dénemi TUS
oncesinde bir yabanci dil
sinavinin olmamasinin ya-
ratacagl sorunlar nedeniyle
girisimde bulunulmasini
talep etmisti. TTB, konuyu
OSYM ile gériiserek ulagan
sikayetleri paylasti.

Daha sonra OSYM tara-
findan yeniden yapilan bir
planlama ile 6 Ekim'de ya-
pilacak olan yabanci dil s1-
navi 1 Eylil 2013 tarihine

Prof. Dr. Gok-
han Cetinsaya

alind1. Boylece, 8 Eyliil 2013 tarihinde
yapilacak olan TUS o6ncesinde, alin-
mas1 gereken yabanci dil puan ile
ilgili bir olanak daha elde
edildi. TTB'den yapilan
aciklamada, “OSYM'ye gos-
terdigi duyarhlik icin te-
sekkiir ederiz. Ancak sina-
vin zorluk derecesinin fazla
oldugu, mesleki Ingilizce
bilgisini 6lcmeye yonelik
olmadig1 yoniinde de mes-
lektaslarimizdan yogun si-
kayetler gelmektedir.
OSYM'nin bu konuda da
adim atmasini bekliyoruz.”
denildi.

Acil serviste calisma cezasi verilsin

Turkiye Acil Tip Dernegi, Acil Saglik Hizmetlerinde Saghik Calisanlarina Yonelik
Siddet Calistay: diizenledi. Calistay sonuglarinda, siddet uygulayanlara acil
serviste ¢alisma cezas1 verilmesi onerisi yer aldi.

Hekim Postasi

Acil servislerde yasanan siddet
olaylarinin nedenleri ve ¢ézim
Onerilerinin ele alindig1 calistay
sonuglarinin yer aldig1 rapor siddet
olaylar1 karsisinda cezalarin cay-
diric1 olmadig1 gergegini bir kez
daha gozler 6ntine sererken siddet
uygulayanlara para cezasi yerine
acil serviste galisma cezas1 veril-
mesini istendi.

Dernek Genel Merkezi'nde 9
Mart'ta gergeklestirilen galistaya
112 Acil Saglhik Hizmetleri Daire
Bagkani Mehmet Akif Giile¢, TATD

Yo6netim Kurulu Baskani Dr.
Levent Avsarogullari, es
baskani Dr. Oktay Eray,
yonetim kurulu iiyesi Dr.
Ahmet Demircan ile T{ir-
kiye'nin gesitli illerinden
farkli kademelerden acil tip
calisanlar katilda.

Yaptirimlar: artirilsin

Galistay sonuglarma gore saglik
calisanlarina karsi goérev basin-
dayken iglenen suclarin cezasinin
yetersiz kalmasi ve caydiriciligimin
olmamasi artan siddet olaylarinin

nedenlerinden biri olarak
gortldi. Siddet olayla-
rm1 takiben kurumsal
=% davalarm agilmasi, hu-
kuksal desteklerin kolay
ulasilabilir olmasi da is-
tenen hukuksal diizenle-

meler arasinda yer aldi.
Yoneticilerin herhangi bir tar-
tismada saglik calisanlarina destek
olmadiklari, kurumun idari ve hu-
kuki olarak calisanlarina yeteri
kadar sahip ¢gikmadig dile getirilen
calistayda, uygunsuz ve kétii has-
tane yoneticiligi de siddet olayla-
rinin nedenleri arasinda gosterildi.

Saglik calisanina doner bicakli saldiri

Dr. Sami Ulus Kadin Dogum Cocuk Saghig: ve Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma
Hastanesi yine bir siddet olayi ile sarsildi. Dr. Ersin Arslan’in yi1ldéniimiine iki giin
kala gerceklesen saldirida giivenlik gorevlisi, doner bigakli bir saldirgan tarafindan

yaralanda.

Hekim Postasi

S.B. Dr. Sami Ulus Kadin Dogum
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Egitim
ve Arastirma Hastanesi'nde 15 Nisan
2013 saat 21:00 sularinda gergeklesen
saldirida bir hastane giivenlik gorevlisi
ve bir giivenlik amiri yaralandi. Ug-
radig1 saldirida giivenlik gorevlisinin
bas1 doner bigag ile yarilhip yiizi ta-
minmaz hale getirilirken, giivenlik
amiri de bacagindan yaralandi.

Taniklarin ifadelerine gore, saldir-
gan once acil serviste gorevli doktora

saldirmaya hazirlanirken disari ci-
kartildi. Daha sonra giivenlik gorev-
lisinin saldirgana aracini ambulansin
oniine park etmemesini soylemesi
uzerine saldirgan aragtan cikardigi
“sallama” tabir edilen doner bicag
ile giivenlik gorevlisine saldirarak
agir yaraladi.

Olay sonrasi, 6nceki donem TTB
Merkez Konseyi Bagkani Dr. Eris Bi-
laloglu, Ankara Tabip Odas1 Yonetim
Kurulu Baskanmi Dr. Ozden Sener ve
Ankara Tabip Odas1 Genel Sekreteri
Dr. Selcuk Atalay hastaneye giderek,

hekimler, saghk calisanlari, taseron
calisanlar ile goriistii. ATO yetkilileri
ayrica Hastane Bashekimi ile de te-
masta bulunarak olay1 degerlendirdi.

Saglik = Siddet
midir acaba?

Asistan Hekim Komisyonu

Siddet; toplumun geri birakilmish-
g1nin, yozlastirilmighginin ve cag disi-
Ligimin gostergesidir. “Hangi Batih mem-
lekette ya da gergekten demokratik
hangi tlkede saghk calisanina el kal-
kar?” sorusunun yanit1 yoktur.

Siddet, toplumda her seyin yolunda
gittiginin mi gostergesidir?

Evde kadina siddet, trafikte siddet,
demokratik hakkini kullanmak isteyen
calisana devlet siddeti derken... Tiir-
kiye'nin gercegi haline gelen bu mevzu
zamanimizin biiyiik kismini sekillen-
dirmektedir.

Dr. Ersin Arslan'm katlediliginin tize-
rinden bir yil gegti.

Saglik Bakanlig1 saglikta siddetin
onlenmesi icin calismalara baslamis.

Tabii bu arada gordigimiiz, gor-
medigimiz, yasadigimiz yiizlerce irili
ufakli siddet olayina dogrudan ya da
dolayl olarak maruz kaldik.

Hizmet verebilmenin en 6nemli 6n
kosulu, giivenligin saglanmasidir. Gii-
venligin olmadig1 yerde iiretim de ol-
maz. Burada bizler saghk c¢alisanlar:
olarak, hakli talebimizin arkasinda ke-
netlenirsek bu vahim ortama “dur” di-
yebiliriz.

Biz asistan hekimler, “Saglikta Sid-
dete 0 Tolerans” diyoruz.

Her kosulda hizmet veririz. Ancak
can giivenligimizin tehdit altinda olmasi
bu kosgullara dahil degildir.

Saghk calisanini itibarsizlastiran sii-
reci geri cevirmenin tek yolu, saglik
calisanlarinin beraber hareket etmesidir.

Ankara Tabip Odasi, siddeti 6nleme
ve siddet karsisinda saghk calisanim
yalniz birakmama noktasinda 6rnek
meslek orgitidir.

Saglikta sozli ya da fiziki siddete
ugrayan meslektaslarimizin, olayin ol-
dugu andan itibaren ATO ile irtibata
gecmesini, basta hukuki ve meslektas
dayanigmasi olmak tizere meslek or-
gltiinden destek almasini tavsiye et-
mekteyiz.

(ATO Siddet
05305667575)

Bildirim Hatti:

Ibni Sina’daki siddet olay1

18 Nisan 2013 tarihinde Ankara Uni-
versitesi Tip Fakiiltesi Tbni Sina Has-
tanesi'nde yasanan siddet olay1 sonrasi
asistan hekimlerin birlik ve beraberligi,
yasanan olumsuz siireci bir sansa ge-
virmistir.

Ankara Universitesi asistan hekim-
lerine duyarhliklari, Ankara Tabip Oda-
s1'na sahiplenici ve destekleyici tavri,
Ankara Universitesi yoneticilerine de
gtivenlik konusunda asistan hekimlerin
tim onerilerine olumlu yaklasarak ser-
giledikleri demokratik tavir nedeni ile
stikranlarimizi sunariz.

Asistan hekimler, her alanda duyar-
hiliklar Olgiisinde sorunlarini coze-
ceklerdir.



vaz Geldt! Hastanelerde karne heyecani

KHB hastane ve yoneticileri Temmuz ayinda ek 6demeye de etki edecek ilk ara karnelerini almaya hazirlaniyor. Puan
hesaplamasinda verilen hizmetin niteliginden cok sayilar yarisacak.

Hekim Postas1

Hastanelerde karneli dénem bas-
lad1. ilk 6 aylik veriler ve gdzlemsel
degerlendirmeye gore KHB hastane
ve yoneticilerine verilecek karnelerde
kriter gruplari arasinda yer alan Egi-
tim, Tibbi, Idari, Mali, Kalite, Mem-
nuniyet, Hasta ve Calisan Glivenligi,
Izlem, Veri Dogrulama ve Kanita Da-
yali1 Gozlemsel Degerlendirme kalem-
leri 1000’er puan Uzerinden deger-
lendirilecek. Tiirkiye Kamu Hastane-
leri Kurumu Verimlilik Daire Baskan-
Iigr tarafindan yayinlanan vVerimlilik
gGosterge kKartlarinda detaylar: agik-
lanan hesaplama yontemleriyle sira-
sinda, kriter gruplarim olusturan her
gosterge icin farkh veriler kullanilarak
Saglik Tesisi Degeri “(STD") hesapla-
nacak. Bu degerin Kabul Edilebilir
Deger “(KED”) oranina gore de kag
puan verilecegi ortaya cikacak.

Tibbi kriterler icinde yer alan gos-
tergelerden ‘yogun bakim yatak kul-
lanimi1’ 150 puan; ‘acilden sevk edilen
hasta orant’, ‘acil etkinlik skoru’, ‘po-
liklinik etkinlik skoru’, ‘hasta yatislart’,

‘yatakli servis etkinlik skoru’,

‘ameliyat etkinlik skoru’, ‘labo-

ratuvar bekleme siiresi’ ve ‘go-

rlintiileme bekleme siiresi’ 100’er
puan; ‘acil servis miiracaat yo-
gunlugu’ ise 50 puan iizerinden
degerlendirilecek.

Nitelik degil sayilar
konusuyor

Saglik hizmetinin kalitesini élgen
bir kriter bulunmuyor. Verimlilik
kriterlerinin bir kismi verilen hiz-
metin ya ortalama degerden uzakhigina
gore ya da verilen hizmetin mutlak
sayisina bakarak hesaplaniyor. Boylece
her bir saglik hizmetinin daha iyi
degil ortalamaya daha yakin ve ¢ok
sayida olmasi tegvik eidliyor.

Tibbi kriterler icinde en yiiksek
puanli ‘yogun bakim yatak kullanimi’
hesaplamasinda, ‘'yogun bakim yatak
doluluk orani’ ve ‘yogun bakim orta-
lama kalis giin say1si'ndan yararlani-
lacak. Acil servislerde yesil alan kul-
laniminin takip edilmesi amaclanan
‘acil servis miiracaat yogunlugu’ he-
saplamasinda ise acil servise yapilan
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de bulunuyor. Nitelikten ¢ok
niceligin 6n plana c¢iktig1 de-
gerlendirme kriterlerinde si-
rasinda ‘acilden sevk edilen
hasta oranit’ igin, sevk sayisi-
nin acil servise yapilan top-
lam basvuru sayisina ora-
niyla tesis degeri hesapla-
nacak.
‘Laboratuar bekleme sii-
resi’ icin EEG ve EMG tet-
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lam basvuru sayisi, yesil alan
miiracaat sayisi ve saglik tesisine ya-
pilan toplam basvuru dikkate alinacak.
Cerrahi ve dahili branslarda hasta
yatislar icin ilgili bransta yatirilan
hasta sayisi, basvuru sayisi, aktif ca-
lisma giin katsayilari toplami hesap-
lamada kullanilacak veriler arasinda
yer alacak.

Kritik verimlilik
gostergeleri

Bunlar arasinda, ‘acilden sevk edi-
len hasta orani’, ‘laboratuvar bekleme
stiresi’ ile ‘goriintiilleme bekle siiresi’

kikleri i¢in en uzun randevu sii-
resi STD degeri olarak kabul edilecek.
Bu deger Bakanlikca belirlenen en
uzun randevu slresinden biyiikse
sifir puan alinacak.

Etkinlik skorlar:

Acil servis, poliklinik, yatakl servis,
etkinlik skorlarimin élctimiinde ilgili
birimlere yapilan toplam miiracaat,
hekim ve yardimci personel ile polik-
linik oda ve yatak sayisina bakilacak.
Ameliyat etkinlik skoru i¢in de ame-
liyat, cerrah ve yardimci personel,
ameliyat masasi, cerrah basina anes-
tezi uzmani sayilar ile laparoskopik
altyapi veri olarak kullanilacak.

Acil serviste yesil alan karmasasi

Triaj uygulamasinda yesil alana kaydirilan hastalarin tetkik ve girisimsel islemleri SGK tarafindan paket kapsaminda 6dendigi i¢cin acil
servislerin bir kisminda yesil alan sadece ismen var ancak uygulanmiyor. Hichir hastanin geri ¢cevrilmemesi dayatmasi da uygulamay1

anlamsiz kiliyor.

Hekim Postasi

Hastalarin tibbi aciliyete gore
smiflandirilmasi esasina daya-
nan triaj uygulamasi i¢in SGK,
yesil alana kaydirilan hastalar:
polikliniklerdeki gibi paket uy-
gulamasina tabi tutup hasta
bas1 6deme yapiyor. Sar1 ve
kirmiz1 alandaki hastalar icin
ise paket uygulamasi yapilmi-
yor ve istenen tim tetkik ve
tedavilerin 6demeleri gercgek-
lestiriliyor.

Tirkiye Acil Tip Dernegi
(TATD) tarafindan konuyla ilgili
yapilan agiklamada, “Baz1 has-
tanelerde acil servise gelen ve
acil durumda olmayan hasta-
lardan tetkikler istenmekte ve
bunlarin paras1 SGK'dan alin-
makta idi, ancak yesil olarak
isaretlediginiz hastalar icin ar-
tik bu imkan kalmadi. SGK bu
hastalar igin paket 6deme ya-
piyor. Bazi hastaneler bu se-
beple hastalara yesil kod ver-

mek istemiyor olabilir, ancak
bu durum kural dis1 bir uygu-
lamadir.” denildi.

Siddete neden
olabiliyor

SGK, yesil alan hastalarindan
polikliniklerde oldugu gibi mua-

yene fark: icin ekstra fcret
alirken, bu fark sar1 ve kirmizi
hasta gruplarindan alinmiyor.
Triaj uygulamasi nedeniyle he-
kim ile hastay1 karsi karsiya
getiren durumlarin yasandig:
belirtilen TATD aciklamasinda,
yesil triaj kodu yazilan hasta-
larin ilag¢ almaya gidip fark iic-

retini gordiigiinde “Neden bana
acil yazmadin, yazsan fark 6de-
meyecektim” diyerek doktora
saldirabildigi ve doktorun da
kendi caninmi distinerek, has-
talar1 sar1 kategoriye kaydirip
kendisini korumaya calistig:
kaydedildi.

“Yesil alan” net degil

Acil servis caligani bir hekim
yesil alan uygulamasina iligkin
olarak, “Hastayla bizi kars: kar-
siya birakan bir sey. Saglik Ba-
kanligi'min belirledigi yesil alan
cok net degil. Acil oldugunu
diistinmediginiz, tetkik isteme-
diginiz hastalara yesil alan ka-
sesi basabilirsiniz’ denildi, bu
sekilde uygulaniyor ama uy-
gulamada giiclikler var. Has-
tanin girigini yapip, igeri alip
muayene ediyorsun o agamadan
sonra sen acil degilsin, yarin
poliklinige git demek hos ol-
muyor.” agiklamasinda bulun-
du.

“Hasta geri
cevrilmeyecek”
dendigi icin
uygulamanin anlami
yok

Bir baska acil servis galisani
da, “Higbir hasta geri cevril-
meyecek denildigi igin, gelen
her hasta islemleri yapildiktan
sonra, acil olup olmadigina ba-
kilmaksizin hekimin yanina ka-
dar cikiyor. Bu noktadan sonra
hekim igin, hastay: poliklinige
yonlendirmenin bir anlami kal-
miyor” diye konustu.

Hastalarin zarar
gorme olasiliklar: var

Ote yandan hekimler, bu tiir
bir “licret 6deme yaptirimi“nin
hastaneye bagvurmakta gekince
yaratabilmesi ve gercekten acil
olabilecek saglik sorunlari ne-
deniyle hastalarin zarar gérme
olasiligindan endise ediyorlar.



SGK'nin eli yurttasin cebinden ¢cikmiyor

°
ktidar partisinden isimle-
Irin imzasini tasiyan, torba
yasa igerisinde ¢ikarilmasi
planlanan, 8 Mayis 2013 giinii
TBMM Plan ve Biitge Komisyo-
nunda goriismelerine baslanan
Sosyal Sigortalar ve Genel Saghk
Sigortas1 Yasasmda Degisiklik Ya-
pilmasina iligkin Yasa Tasarisi,
hastalarin saglik hizmetlerine
erisimini kisitlayacak degisiklikler
ve vatandaglara yeni yikimli-
likler getiriyor.

Buna gore, katilim paylarin-
daki artis ile saghik hizmetlerinin
finansmani biiyiik 6lclide hasta-
lara yiikleniyor. Ote yandan,
kamu iiniversitelerinde “6gretim
lyesinden saglik hizmeti” ad1 al-
tinda tcretli saglik hizmetlerinin
kapsama genisletiliyor.

Ozelde hizmete
%200 zam!

Tasarinin gerekgesinde yer alan
“Sozlesmeli 6zel saglik hizmeti
sunucular: ve vakif tiniversitesi
hastanelerinin daha fazla ilave
ucret alabilmeleri” ibaresine gore

vakif tiniversiteleri dahil Sosyal
Givenlik Kurumu ile s6zlesmeli
biitlin 6zel saglik kuruluslarindan
saglik hizmeti alan vatandaglarin
odeyecegi “ilave ticret” iki katina
cikarilacak. Ozel hastaneler, vakif
universitesi egitim ve arastirma
hastaneleri, tip merkezleri ve po-
liklinikler gibi saglik kurulusla-
rina basvuran hastadan, SUT ile
belirlenen saghk hizmeti ticretinin
iki kat1 ilave iicret alinabilecek.
lave iicretin miktarini ise Ba-
kanlar Kurulu belirleyecek. Bu
miktar daha 6nce saglik hizmeti
bedelinin %30'u, sonra %701, ar-
dindan %90'1na kadar ytikseltil-
mis iken, yapilmasi planlanan
degisiklikle %200’e cikarilacak.

TTB'den konuya iliskin olarak
yapilan degerlendirmede “Herkes
her yerden ¢ok ciizi ilave ticret-
lerle istedigi saghk hizmetini ala-
cak propagandasi cokmiistiir. SUT
ile gercekci ticret belirlenmemek-
te, saglik hizmetinin maliyetinin
en az ugcte ikisi hastaya yiiklen-
mektedir” denildi.

Tasarida liniversite hastaneleri de var

Hazirlanan torba yasa tasarisinda,
kamu saghk kurumlari
hizmetlerinde yapilan degisiklikle
universite 6gretim tiiyelerinden
mesai saati disinda hizmet
alinmasi da ilave ticret kosuluna
baglaniyor. Tasarida, ilave ticretin
miktarmin, SUT ile belirlenen
“saglik hizmet bedelini asmayacak
sekilde Bakanlar Kurulu tarafindan
belirlenmesi” ve “bir seferde
o0denecek ilave licretin asgari
ucreti gecemeyecegi” belirtiliyor.
Turk Tabipleri Birligi'nden konuyla
ilgili yapilan agiklamada, tip ve
tipta uzmanhk egitiminin ayrilmaz
bir parcasini olusturan hizmet
sunumunda 6gretim tiyesinin
dogrudan yer almasinin hastanin
parasal giiciine gore degil,
hastaligin tedavisi i¢in ya da
tedavinin 6grenci ve asistanlara
ogretilmesinde 6gretim iiyesine

duyulan ihtiyaca goére
belirlenebilecegi vurgulanda.
Tasarimmn mevcut haliyle 6gretim
uyeleri i¢in Gniversite
hastanelerinin “¢ekim merkezi”
haline gelmesinin ¢ok zor oldugunu
belirten TTB, uiiniversitede kalmak
icin 6zveride bulunan 6gretim
uyelerinin sorunlariin
¢oziilmedigini, aksine mesai
sonrasl da ¢caligmalarinin éninin
acildigini kaydetti. TTB'den yapilan
aciklamada ayrica, doner
sermayeden ek 6deme yapilmasina
iliskin diizenlemeler sebebiyle
hastadan alinacak ilave tlicretin
ancak kiiciik bir kism1 hizmeti
dogrudan sunan 6gretim tiyesine
o0deneceginin, ancak hastalarin
cebinden cikan ilave paranin
sorumlusu olarak 6gretim tiyesinin
gorileceginin alt1 ¢izildi.

Istisnai diye diye...

Resmi Gazete'de 24 Mart 2013 tarihinde yaymmlanarak yirurlige
giren Saglik Uygulama Tebligi (SUT) ile taniya dayal islemler,
ayaktan ve yatarak tedavi branslarinda pek ¢cok énemli degisiklige
imza atilda.

Halkin saghigini ve cebini ilgilendiren en kritik degisikler,
hastadan katilim pay1 ve otelcilik hizmeti disinda ticret almasinin
oniinii acan Ilave Ucret Alinabilecek Istisnai Saglik Hizmetlerinde
gerceklesti. 2012 yilinda yayimlanmaig olan tebligde istisnai saglik
hizmeti kapsaminda taniml islemlerin sayis1 12 kalemden 29'a
cikta.

Sosyal Giivenlik Kurumu internet sitesinde yayimlanan yeni
teblig uyarinca istisnai saglik hizmetleri i¢in ayrica, SGK ile soz-
lesmeli veya protokol imzalamis saglik kuruluslarina kamu-6zel
fark etmeksizin her islemin 3 katina kadar ticret alinmasinin da
oni acgihiyor.

Dr. Bengisun: Parasi olmayan aci ¢eker

Yeni teblig uyarinca, iglemin tiiriine gére vatandas 100 TL ila
7.500 TL arasinda degisen bir yelpazede cepten iicret 6deyecek.

Konuya iligkin gériisiine bagvurdugumuz Genel Cerrah Prof.
Dr. Ugur Bengisun laparoskopik islemlerin tipta ¢igir agtigini,
uzun yillardir yaygin olarak kullanmilmakta oldugunu, hastanin
agr1 siiresini kisalttigini, agri siddetini azalttigini, giinliik hayata
donis siiresini kisalttigini ifade ederek, “Simdi SGK tarafindan
bu islemlerin peyderpey geri 6deme kapsamindan gikarilmakta
oldugunu goriiyoruz. Parasi olmayanin aci ¢ekmesini uygun
goren bir sistem getiriyorlar. Oysa tibben en az travmatik, en
hizli iyilesmeyi saglayan yontem en uygun yéntemdir.” diye ko-
nustu.

YENI EKLENEN ISLEMLER

Cift balonlu enteroskopi
Endoskopik koanal atrezi agilmasi
Endoskopik septoplasti

Lazer asiste uvulektomi
Splenektomi, parsiyel, laparoskopik
Splenektomi, total, laparoskopik
Fundoplikasyon, laparoskopik
Midede wedge rezeksiyon, laparoskopik
Artroskopik mozaikplasti
Artroskopik artrodez

Epidural anestezi ile
vajinal dogum (Cogul gebelik)

Laparoskopik histerektomi
Mikrocerrahi ile miyomektomi

Penis rekonstriiksiyonu, mikrocerrahi
gerektiren bir teknik ile

Prostatektomi, bipolar TUR (Kanama diyatezi
ve kalp yetmezligi olan hastalar haric)

Mikrocerrahi epididimal sperm aspirasyonu

Perkiitan epididimal sperm aspirasyonu

Fiyat (TL)

504
605
470
480
2.250
1.999
1.999
1.299
1.518
1.214

137.4
1.486
764

1.681

1.200
556
417

Ek ucret (TL)
1.512
1.817
1.410
1.440
6.750
5.999
5.999
3.899
4.555
3.644

412.2
4.458
2.292

5.043

3.600
1.668
1.251




Kamu taksi 112

112 Ambulanslari acil olmayan cagrilar nedeniyle
kamu taksisi haline geldi.
- — Al 112 acil saghk hizmetleri, saghk politikalar
" § nedeniyle acil saglik hizmeti sunmaktan
o - W Ote hasta tagimacigl yapan kamu
taksilere dénlismeye bagladi.
Higbir eleme yapilmadan gelen
her cagriya yamt verilmesi
nedeniyle Ankara genelinde
yillik vaka sayisinin 25-30 bin-
lerden 400 bine ulastigi, istas-

yonlar bazinda giinliik 20-25 cagrinin
sadece 4 veya 5 tanesinin gercek acil vaka oldugu aktariliyor.

“Disi de agrisa her cagriya gidilecek!”

112 modelinin son 10 yilda dejenere oldugunu ifade eden bir
112 galisani, poptlist yaklasimlarin bu duruma neden oldugunu
ifade ederek, “’Disi dahi agrisa her arayan vakaya gideceksiniz’
denildi. Vatandaslar ambulanslar1 kamu taksi gibi kullanmaya
basladi. Yillik vaka sayilar1 25-30 binden 400 bine gikti. Bu,
Ankara igin giinliik bin vaka demek -ki diinyanin higbir yerinde
olacak sey degil.” aciklamasinda bulundu.

Performans sisteminin sonuglari

SGK'nin her ambulans ¢ikisi igin 300-350 TL arasinda degisen
bir 6deme yapiyor. Konuyu degerlendiren 112 calisani, “ylriiyen
hasta icin 3 kisilik ekip gonderiliyor ve buna devlet para ddiiyor.”
diye anlatti.

Ekiplerin motivasyonu diisiiyor

Ambulansa ihtiyac duymayan, kendi imkanlariyla hastaneye
gidebilecek, acil tibbi miidahale gerektirmeyen vakalarla karsi-
lasmalari duyarliligi da azaltabiliyor. Ekiplerin giinde 20 vakaya
gonderilmeleri ve bunlarin cogunun da acil vaka olmamasi
ekiplerin motivasyonu diistiriiyor. 112 calisanlari, bir ¢cagr1 gel-
diginde saniyeler i¢cinde hazirlanip olay yerine gitmesi gereken
ekiplerin “nasilsa acil vaka degildir” diisiincesine kapilip acil
vakalara geg kalabileceklerine dikkat cgektiler.

Calisanlar tikkenmislik sendromu yasiyor

Vaka sayisinin artmasina ragmen aile hekimligi sistemini
gecisle birlikte 112'de hekim sayisinda da ciddi bir azalma ya-
saniyor. Ankara genelinde 121 istasyondan sadece 10-15 tanesinde
doktor bulunuyor. Pek ¢ok istasyonda hekim ve paramedik ek-
sikliginden dolay: artik acil tip teknikleri veya hemgireler ile
soférden olusan ekipler vakaya gidiyor. Hekim sayisindaki azal-
maya karsin artan vaka sayisi ve is yogunlugu ise calisanlarin
titkkenmislik sendromu yagsamalarina yol aciyor.

11 Mayis 2013
Hemsirelik tarihinde 6nemli bir giin olacak

Dr. Serdar Kog

ATO Ara Genel Kurulu yapildi

Ankara Tabip Odas1 2013 yil1 Ara Genel Kurulu 27 Nisan'da
Tbni Sina Hastanesi Hasan Ali Yiicel Salonu'nda gerceklestirildi.
ATO delegelerinin hazir bulundugu genel kurulda, diger sendika
ve meslek odalarindan temsilciler de destek vermek tizere katil-
dilar.

Divan {liyelerinin secilmesinin ardindan acilis konusmasini
yapan ATO Yénetim Kurulu Bagkani Dr. Ozden Sener, bir yillik
stire igerisinde ATO'nun en 6nemli gindem maddesinin “saglikta
siddet” oldugunu soyledi. Dr. Sener'in, konugsmasinin ardindan
ATO Genel Sekreteri Dr. Selguk Atalay tarafindan yénetim ku-
rulunun bir yillik ¢alisma raporu sunuldu.

Bir yil icerisinde tam 1372 faaliyet ve etkinlik yiratildigini
kaydeden Dr. Atalay, tiim bu siirecte gerek komisyon galismalar:
biinyesinde gerekse bireysel olarak emek veren tiim hekimlere
tesekkiir etti. Galisma raporu, bir yillik mali rapor ve denetim
kurulu raporunun okunmasinin ardindan tiim raporlar delegeler
tarafindan oybirligi ile ibra edildi.

12 May1s Diinya Hemsireler Glinii nedeniyle,
11 Mayis 2013 Cumartesi giinii Ankara Abdi
Ipekci Parki'nda bulustu hemsireler. Uzun bir
aradan sonra, ger¢ek anlamda ilk kez sokaga
iniyorlardi.

Son yillarin en genis katihmlh eylemiydi.
Ulkenin dért bir yanindan kopup gelen hem-
sireler, 6bek 6bek girdiler alana. Cogkuluydular.
Yasadiklari sorunlar ve taleplerini haykirdilar.
Bir grup geng tiyatrocuyla birlikte konusmasini
gerceklestiren Tiirk Hemsireler Dernegi Genel
Baskan1 Saadet Ulker, kiirsiiyii bir tiyatro sah-
nesi gibi kullanarak coskuyu hep zirvede tut-
may1 basardi. Sozleri, 6zellikle genc hemsirelere
ve “gcocuk” hemsire adaylarina hemsirelik dersi
gibiydi. Bizlere de, mitingde sahne nasil kul-
lanmilir1 gosteriyordu adeta.

Saglik alaninin olmazsa olmazi olan hem-
sirelik meslegi, hekimligin diger yarisi gibidir.
Biri 6biiriisiiz olmaz. Bir elmanin iki yarisi
gibi...

Saglikta doniisim programinin adim adim
saghgi piyasa kosullarina terk etmesi hemsi-
releri de pek c¢ok diger meslek gibi diplomali
ama niteliksiz ve ucuz emek giiciine doniis-
tirdd.

12 Mayis Dinya Hemsireler Gliinii'ni her
yil kapal salonlarda kutlayan, sorunlarin: si-
yasilere, biirokratlara, medya araciligi ile halka
duyurmaya ¢alisan ama bir tiirlii duyuramayan
Dernek, bu yil meslektaglarindan ve 6grenci-
lerden gelen baskinin da etkisiyle disari ¢ik-
maya, iginden ¢ikilmaz hale gelmis sorunlarini
bir de disarida dile getirmeye karar verdi.

Saglik ekibindeki diger meslek mensubu
dostlariyla dayanigsmaya bagladilar. Gordiler
ve anladilar ki tek bagina gii¢ olunmuyor. Bir-
likten kuvvet doguyor.

Hemgirelik; tansiyon 6lgmek, igne yapmak,
ilac vermekten ibaret degildir. Asil verilmesi
gereken hemsgirelik hizmeti engelleniyor.

“Gizlenen asil hedef sudur: Sen daha ¢ok,
usta ¢irak iligkisi icinde baz1 ufak tefek teknik
becerileri 6gren, senden ne istenirse onu yap.
Aklim1 kullanmana gerek yok! Sorgulamaya
kalkisma. Zaten sende sorgulayacak hal bi-
rakmiyoruz. Soyleneni dinle ve yap! Biz senin
icin en iyisini diisiiniir, yapariz, verilene razi
ol. Ses ¢ikartma.”

1954 tarihli Hemsirelik Kanunu da 2007'ye
kadar tam 53 yil bu kimligi koruyarak zihinlere
iyiden iyiye yerlestirdi...

igine sokulduklari bu durum; “hemsire de-
digin fedakardir”, “hemsire dedigin almadan
verir”, “hemsgire dedigin kendini bir yana koyar,
bagkalar: icin calisir, beyaz melektir o!” s6z-
leriyle siislendi.

Hemsirelik egitimini,
hemsirelik hizmetlerini yine
hemsirelerin yonettigi, saghk
ekibinin giicli bir iiyesi ol-
mak istiyor hemsireler.

Hemgirelik bakimin iist-
lenecek bilgi ve beceri do-
nanimi istiyorlar. Boyle bir
davranig ortaya koyabile-
cekleri saglik sistemi iginde
yer almak istiyorlar.

Gocuklardan hemsire ya-
piliyor
Hemsirelerin ileri yasta

ve ¢ok iyi bir mesleki egitimden gecmesi ge-
rekiyor.

Ve devam ediyor hemsireler konugmaya ve
haykiryorlar:

“Oysa Tiirkiye'de ¢cocuklardan hemsire ya-
piliyor. Bu ¢ocuklar cok tehlikeli is yeri olarak
smiflandirilan hastanelere, velilerinin yazili
izni ile meslek egitiminin énemli bir pargasi
olan staj i¢in cikiyorlar. Gocuk yasta yasitlarinin
misli misli yiikli saatler igeren bir egitimden
geciyorlar. Hastalarim gerektiginde korumasz,
gerektiginde savunmasi, bakim vermesi gereken
bu cocuklarin kendileri yaslar: itibariyle ba-
kilma, savunulma, korunma ihtiyaci igindeyken
kendilerinden hastalarina bu hizmetleri ver-
meleri bekleniyor.

Galisma ve Sosyal Giivenlik Bakanlig Ge-
nelgesi 2012: Gocuk yuvalarinda bakici olmak
icin 25 yas ustliinde olmak gerekir diyor.

Milli Egitim Bakanlig1 ise hasta bakimi,
yasli bakimi, engelli bakimlar: icin gocuk yasta
insan glicl yetistiriyor. Bu isler i¢in Diinya
Bankasi ve AB'den milyonlarca euro-dolarlik
projeler yapiliyor. UCUZ IS GUCU OLSUN
DIYE. Ayni iilkede iki ayr1 kurum ve derin ge-
liskiler!

Parali cogu lise 6gretmeni 6zel saglik meslek
lisesi hemsirelik boliimii aciyor. Ogrenci basina
yilda 7-10 bin TL kazaniliyor. Is imkani, {ini-
versiteye giris garantisi veriliyor. Gok sayida
hemsireye ihtiya¢c var gerekgesiyle aciliyor
bunlar. Asil amag, ucuz emek giicii yetistir-
mek.”

“Yetmiyor, diplomas1 hemsgire olmayanlara
hemsirelik yaptiriliyor.”

“Yetmiyor, sistemde birgok hata, 6nii arkasi
arastirilmadan hemsireye havale ediliyor!”

“SIDDET BU! HEMSIRELERE SIDDET UY-
GULANIYOR... FARKINDA DEGILIZ.”

“Basarilma sansinin elde edilebilecegi tek
egitim diizeyi hemsirelikte tniversite egiti-
midir.”

“HEMSIRELIK BAKIMI, DOKTOR TEDAVIST
KADAR ONEMLI. BUNU BILELIM.”

“HEMSIRELERI DESTEKLEYELIM. KEN-
DIMIZ IGIN DESTEKLEYELIM.”

“KORKUNUN ECELE FAYDASI YOK!”

“SESIMIZI VAR GUCUYLE HAYKIRACAGIZ
BUNDAN BOYLE ..."

“YETER ARTIK !”




Gunde kag
hasta?

Ankara Tabip Odas1 Bas-
kani Prof. Dr. Ozden Sener,
Hekim Postasi'nin Mart 2013
sayisinda hekimlerin giinde
230'a varan sayilarda hasta
baktigindan s6z ederek bu
durumu sorguluyor. Konuya
iliskin sorular soruyor. Can
alici, diistindiriici ama ke-
sinlikle yanit verilmesi gere-
ken sorular... Ben de 40 yili
askin meslek yasamima da-
yal1 olarak bu sorulara yanit
aradim. Bu yazida, sorulardan
sonra benim yanitlarimi bu-
lacaksiniz.

“Cok hizli hasta bakmak
bize fakiiltede égretilmedigine
gére, biz bu beceriyi ne za-
man, nerede kazandik?”

Gercekten de bize hizli has-
ta bakmak 6gretilmedi. Tam
tersi ogretildi. Benim 6gren-
ciligimde, asistanligimda, sa-
atler siliren zor vizitler ve
hasta basinda uzun tartis-
malar olurdu. Egiticilerimiz,
yorucu gilinlerin aksamlarinda
uzun uzun aldigimiz dykilerle
hazirladigimiz sunumlar: be-
genmez, daha 6grenecegimiz
¢ok sey oldugunu soyleyerek
bizi utandirirlar ama bir yan-
dan da daha iyisini yapmak
icin uyarmis olurlardi. Bunu
bildigimiz halde, gene de ¢ok
tztlirdik dogrusu... Yani o
donemlerde, hastaya az siire
ayirmak degil, cok zaman ve
emek vererek hasta icin en
iyisini yapmakt1 gecerli dav-
ranis bicimi.

Sonug¢ ve sorunun yaniti:
Bize hizli hasta bakmak 6g-
retilmedi. Dolayisiyla biz bu
beceriyi okulda kazanmadik.
Bu durum bize neoliberal sag-
lik politikalarinin dayattig:
bir sonugtur. Kosullar geregi,
herkes kendisine uygun bir
bicimde zamanla yarisiyor.
Once o denli 6zenle bize 6g-
retilen “0ykii almak”tan vaz-
geciliyor. Sonra sira muaye-
neye geliyor. Baslangicta fizik
incelemede yalnizca sorunlu
sistem ya da organa odakla-
nilirken, sonralari muayene
timiiyle kalkiyor. Oyle ki,
hastalar muayene yapan bir
hekime rastlarlarsa, ne denli
sansli olduklarini séylemeye
bashyorlar: “Muayene eden
hekim!” Sanki aksi olabilirmis
gibi. Ama oluyor iste...

Soyunup giyinmeye yet-
meyecek stirede nasil hasta
bakabiliyoruz?

Ne yazik ki bakamiyoruz.
O kadar stirede hastaya odak-
lanip sorununa ¢éziim bulma
olanag yoktur.

40, 50, 60, 80, 100, 150,
200, 230! Bir hekim bir giinde
kac hasta bakabilir?

Birinci basamak hekiminin
bir giinde bakacag: hasta sa-
yis1 50'yi gegmemelidir. Bu
say1 diger uzmanliklar igin
daha disiik olmalidir.

Hasta sayisi arttikca mi
biz hizlaniyoruz yoksa biz
hizlandik¢ca my kapida bek-
leyen hasta sayisi artiyor?

Ikisi de dogru ve ic ice...
Hizlandikca nitelik diigiiyor
ve hasta daha ¢ok kez hekime
basvuruyor.

Diinya Saglik Orgiitii niin,
TTB'nin yirmi dakika 6neri-
leri var. Bizim kigisel limitimiz
nedir?

Béyle bir sayr var madur?
Olmali midir? Kendi kendi-
mize “Ben bir giinde bu kadar
hasta bakamam” dedigimiz
sayt kactir?

Hasta sayisi yerine, yeterli
zaman ayirma kavrami daha
anlaml. Dolayisiyla say: ye-
rine, yeterli/gerekli siire tize-
rinde durulmali. Glinki siire
hastaya gore degisebilir. An-
cak ortalamay1 en az 15 da-
kika kabul edersek, 8 saatlik
bir ig giinlinde, bir saatlik
yemek siiresi ¢ikarildiginda,
7 saatte 28 hasta bakilabile-
cegi ortaya gikmaktadir.

Meslegi, hekimlik pratigini
bizden, sadece bizden d6gre-
necek olan asistantimiz kar-
stmiza alip ‘Bir giinde daha
fazla hastaya bakilamaz’ de-
digimiz say1 kagtir?

Acik ve net olarak, giinde
50'nin Gizerinde hasta, hicbir
hekim tarafindan kabul edil-
memelidir, diyorum.

Sorumlulugumuz altinda
bakilan yiiz hasta “tamam”
madir?

Dr. Ozen Asut

”

Hastamiza “yeterli siire
ayirmarmizin oniindeki engel
nedir?

“Saglikta déniisiimiin mi-
marlari"nin sorumlulugu bi-
zim kigisel sorumlulugumuzu
ortadan kaldirir mi? Bu eger
bir sorun ise, ¢éziimii olma-
yan bir sorun mudur?

Bu sorun ancak orgiitsel
bittunlik iginde ¢céztime ulas-
tirilabilir. Ancak her hekimin
hastasina yeterli zaman ayir-
ma hakki vardir; bu bir haktir
ve iyi hekimlik yapma so-
rumlulugunun bir geregidir.
Saglikta doniisimiin sorum-
lulugu kadar, her dénemdeki
kapitalist sistem bozuklugu-
nun payinli da unutmamak
gerekir. Daha 6nce de hemen
her déonemde yasanmis olan
bir sorundur. Onun ig¢in bu
sorularin yanitlar1 6nemli.
Eger hep birlikte bu sorulara
bilimsel verilerin 15181nda ya-
nit ariyorsak, kararhysak, so-
run ¢oziimlenme yolundadir.

Evet, ¢ozlim bellidir. Yan-
lisa boyun egmemek, iyi he-
kimlik ve halkin saghg icin
dogru olan1 yapmak. Yani her
hastaya yeterli zaman ayir-
mak, buna yonelik gerekli
adimlar atmak, birinci ba-
samaktan baslayarak optimal
sayida hasta kabul etmek icin
gerekli orglitlenmeyi sagla-
mak. Adim atabilmek igin
kuskusuz meslek 6rgiitiine ve
sendikalara gorev diismekte-
dir. Bu is orgitli ve kararh
bir calisma gerektirir. Pek gok
konuda basarilmig olanlar, bu
yasamsal konuda da basar
saglanabileceginin gosterge-
sidir. Orgiitsel biitiinliik igin-
de, tim hekimler hastalara
gerekli 6zeni gostermek an-
laminda olan yeterli zamani
ayirmak icin kendilerine di-
sen sorumlulugu yerine ge-
tirmek tizere harekete geg-
melidir. Glinlimiizde en biyiik
eylemlilik boyle bir karari
alip uygulamak olacaktir.

Hekim ucretlerinin
artirilmasi i¢in kanun teklifi

Hekim Postas1

Kamuda ¢alisan hekimlerin
ozellikle de emeklilikten sonra
aldiklar disiik ticretler Meclis
glindemine tasindi. CHP An-
talya Milletvekili Op. Dr. Arif
Bulut, emekli ve caligan he-
kimlerin ticretlerinin artiril-
mas1 icin TBMM Bagkanligi'na
Kanun Teklifi verdi.

Diger gruplara verilen taz-
minatlarin hekimlere verilme-
digine dikkat cekilen kanun
teklifinde, 657 sayili Devlet
Memurlar1 Kanunu'nda ma-
kam tazminat1 6ngoriilen cok
saylda kamu gorevlisinin ol-
dugu cetvele ek bir satir ekle-
nerek hekimlerin de makam
tazminati ve makam tazmi-
natiim bir sonucu olarak tem-
sil tazminatindan yararlandi-
rilabilecegi ifade edildi.

Bu cercevede, hekimlerin
almakta olduklar1 ayliklarda
yaklasik olarak 1.575, 00 TL1ik
bir artis s6z konusu olacagina
isaret edilen kanun teklifinde,
emekli aylig1 almakta olan he-
kimlerin de bu tazminatlardan
yararlanabilmesi i¢in 5510 sa-
yil1 Yasa'nin Gecici 4. Madde-
sine ek bir fikra eklenmesi yo-
niinde diizenleme yapilmasi
onerildi.

Diizenlemelerin yapilmasi
halinde bile, Y4 derecesinde
bir uzman hekimin alacagi ay-
lik, orta diizeyde devlet me-
murlarinin aldig1 4.163,35
TL'ye ancak yiikselebilecek.
Ote yandan Y4 dereceden
emekli bir uzman hekimin
emekli aylig1 ise, bircok ku-
rumdan emekli bazi devlet
memurlarinin almis oldugu
3.507,41 TLye ancak yiikse-
lebilecek.

Kamu Ozel Ortaklig1 Yasasi
Anayasa Mahkemesi'nde

Kamu Ozel Ortaklig1 Yasasinin
iptali istendi. Cumhuriyet Halk
Partisi, Resmi Gazete'de 9 Mart
2013 tarihinde yayimlanarak yii-
rirlige giren 6428 Sayili Saghk
Bakanlhiginca Kamu Ozel Ts Birligi
Modeli ile Tesis Yaptirilmas, Ye-
nilenmesi Ve Hizmet Alinmasi
Ile Bazi Kanun Ve Kanun Hiik-
miinde Kararnamelerde Degisik-
lik Yapilmasi1 Hakkinda Kanunun
iptali istemiyle Anayasa Mah-
kemesi'ne basvurdu.

Tirk Tabipleri Birligi'nin de
TBMM'deki gériismelerine davet
edildigi yasa tasarisina iligkin
hazirlanan goriis Plan ve Biitge
Komisyonu'na iletilmis ve TTB
Genel Sekreteri Dr. Bayazit Tlhan,
Komisyon goriismelerinde bir
sunum yapmisti.

“Kamuoyunu
Yaniltmayin”

Ote yandan Ankara Tabip Oda-
s1 da 11 Mayis'ta diizenledigi
bir basin toplantisi ile kamu 6zel
ortakligi yoluyla saglik alaninda
yapilan diizenlemeler ve harca-
malar1 bir kez daha giindeme
tasidi. Kamuoyu 6niinde telaffuz
edilen rakamlarin gercegi yan-

sitmadigl savunulan basin top-
lantisina ATO Bagkani Dr. Ozden
Sener ve Genel Sekreteri Dr. Sel-
cuk Atalay katilda.

Toplantida konusan Dr. Atalay,
Etlik Saghk Kampiisiiniin kamu
ozel ortakligi yoluyla devreye
girmesinin ardindan kamunun
masrafinin yillik 200-250 milyon
TL seviyesine diisecegi, yani ka-
munun 700 milyon TL tasarruf
yapacagina iligkin olarak basina
yansiyan haberleri yalanladi. Bu
iddiay1 ortaya atanin ingaat gir-
ketinin yénetim kurulu baskani
olduguna dikkat ceken Atalay,
yapilacak olan tesisin sadece yil-
lik kira bedelinin 319 milyon TL
oldugunu hatirlatta.

ATO Genel Sekreteri ayrica,
Saghk Bakanligi'min 2012 yih
biitcesinin 14 milyar TL, doner
sermaye biitgesinin ise 16 milyar
TL oldugunu ve sadece 5 hastane
ingaati i¢in 6denecek kira miktar:
degerlendirildiginde, 45 kamu
ozel ortaklig1 projesi igin Saglik
Bakanligi'min biitgesi ve doner
sermaye gelirlerinin toplaminin
yillik kiray1 6demeye yetmeye-
ceginin anlagildigini da kaydet-
ti.




Hocasiz tip fakiltesinden sikayet var!

Kafkas Universitesi Tip Fakiiltesi Dekani Prof. Dr. Biinyamin Unal, Tiirkiye’de bilim adina bir sey yapilmadigindan sikayet etti.

Hekim Postas1

Kars Kafkas Universitesi Tip Fa-
kiiltesi Noroloji Ana Bilim Dali tara-
findan 02 Mayis 2013 tarihinde dii-
zenlenen Uluslararasi Kafkas Multipl
Skleroz Sempozyumu'nda konusan Tip
Fakiiltesi Dekani Prof. Dr. Biinyamin
Unal, Tiirkiye'de bilim adina bir sey
yapimadigini soéyledi ve bunun so-
rumlusu olarak yiriitiilen bilim poli-
tikalarina isaret etti.

Konusmasinda Tirkiye'de bilimsel
calismalara harcanan paranin 10 kat
arttigin1 kaydeden Unal, parasal kay-
naklar agisindan bir problemi olma-
masina ragmen bilim politikalar: tire-
tilmediginin altim ¢izdi.

Profesor olup eski
gorevlerine devam
ediyorlar

Unal'in aciklamalari, Ankara Tabip
Odas1'nin ilk olarak 2011'de giindeme
getirdigi ve basina “jet profesorler”
olarak yansiyan konuyu akillara getirdi.
ATO tarafindan arka arkaya yapilan
aciklamalarda, baz1 6gretim tiyelerinin
Kars, Rize, Sakarya, Karabiik, Erzincan

illerindeki tiniversitelerin tip fakiltesi
kadrosunu isgal ettikleri halde fakiil-
teye neredeyse hi¢ ugramadiklari ve
Saglik Bakanligi hastanelerinde 38.
Madde ile gorevlendirilerek, sef, egitim
sorumlusu gibi gorevler stirdiirdiikleri,
YOK Yasasina aykir1 sekilde profesér
tinvanlarim kullanmaya devam ettik-
lerine dikkat gekilmisti.

“Ogretim tiyesi acig1 var”
Bilim adina bir sey yapilmadig: yo6-
niindeki aciklamasi tizerine, bu konu
kendisine hatirlatilan Kafkas Univer-
sitesi Tip Fakiiltesi Dekani Prof. Dr.
Biinyamin Unal da, cografi ve sosyo-
ekonomik gelismislik kosullarimi yeterli
gormeyen akademisyenlerin Kars ilini
tercih etmediklerini séyledi ve 10 yil
once kurulan tip fakiltesinde bu so-
runun hep yasandigimi belirtti. De-
kanlik gorevini 7-8 aydan bu yana
yiiriittiigiinii dile getiren Prof. Unal,
tip fakiiltesinin fiziksel sartlar, ekip-
man ve cihaz eksiklerini biiyiik 6lciide
giderdiklerini ancak basta temel bi-
limler olmak {iizere diger branslarda
ogretim tyesi eksigi oldugunu kay-
detti. Ote yandan Prof. Unal, 6gretim

liyesi agigina ragmen Kars disina
yapilan gegici gorevlendirme-
ler konusuna ise agiklik ge-
tirmedi.

Yedi kisi “gecici
gorevde”

ATO'nun yaptig1 aras-
tirmaya gore Kars Kafkas
Universitesi'ne profesor ola-
rak atanmig olup biiyiik sehir-
lerdeki egitim arastirma hastanele-
rinde gecici gorevlendirme ile calis-
makta olan 7 isim var. Bu isimler di-
sinda 3 hekimin de profesér unvanini
elde ettikten sonra Kafkas Universitesi
kadrolarim bosalttiklar: biliniyor.

“Akademik iinvanlar
haksiz kullaniliyor”

Tiirk Tabipleri Birligi Genel Sekreteri
Dr. Bayazit ilhan, Kafkas Universitesi
Tip Fakiiltesi Dekani'min Tiirkiye'de
bilim olmadigina dair elestirisinin en
dikkat gekici kisminin, elestirinin gel-
digi tiniversite oldugunu soyledi. Dekan
Prof. Unal'in “jet profesorliik” yonte-
mini agiklarken ogretim tyelerinin
Kars'ta ikamet etmek istemediklerini

72 Fax OV,

= belirttigine ve ézellikle temel
V.E* bilimlerde sikint1 yasa-
"!}i diklarim ifade ettigine
dikkat ceken Ilhan,
“Oysa bizim tespitle-
rimize gore bu yon-
temle profesor olan
temel bilim mensubu
hekim yok, timi klinik
bolimlerde.” dedi.

“Jet profesor” olanlarin
profesor unvaninmi tiniversite disinda
kullanmak igin gerekli olan iki yillik
slireyi doldurunca zaman yitirmeden
bu tniversitelerden ayrildiklarini ve
Universiteye hi¢ hizmet etmeden al-
diklarn akademik tinvanla ya Saghik
Bakanligi'nda yonetici ya da biyik
illerde 6zel saglik kurumlarinda pro-
fesor iinvanli hekimler haline geldik-
lerini anlatan TTB Genel Sekreteri,
“Kafkas Universitesi ne yazik ki Er-
zincan, Rize, Karabiik, Sakarya, Kirk-
lareli tiiniversitelerimiz gibi bu ise en
fazla miisamaha gostermis tiniversi-
telerimizdendir. Bu iiniversitelerimiz
bu amacla m1 kurulmaktadir? Bu du-
rumda hangi bilimden so6z edilebilir
ki!” diye konustu.

Levhasi1 asilmayan tip fakultesi

Atatirk Egitim ve Arastirma Hastanesi biinyesinde fakiilte gortiiniimiinden uzak kuigiik bir binada egitimlerini siirdiren Yildirim
Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi 6grencileri, fakiilte kosullarina kavusmak icin Yasamkent’e tasinmay: bekliyorlar.

Hekim Postasi

Ankara'nin besinci devlet Giniversitesi
olarak 2010'da kurulan Yildirim Beyazit
Universitesi (YBU) Tip Fakiiltesinde egi-
timler 2011 yilinda Ingilizce tip ile bas-
lad1. 2012 yilinda ise Tiirkce tip bolimi
acildi. Fakiiltede heniiz sadece birinci
smiflar egitim goriiyor. Dersler Sali
ginleri Etlik'teki tiniversite binasinda
diger giinler Atatiirk Egitim ve Aras-
tirma Hastanesi'nin arka tarafinda, 2
derslik, 1 laboratuvar, kantin, 6grenci
igleri ve 6gretim tiyelerine ayrilan kiigiik
bir odanin bulundugu binada yapiliyor.
Binanin tip fakiiltesi gériniimiinden
uzak oldugunun fakiilte yonetimi de
farkinda. “Bu nasil tip fakiltesi” di-
slincesi uyandirmamak i¢in binanin
lizerine tip fakiiltesi levhasimin 6zellikle
asilmadig1 ve 6grencilerin 6ntiimizdeki
yil Yasamkent'te saglik turizmi hizmeti
de verilmesi planlanan ikiz kulelerde
egitimlerini siirdiirecekleri dile getirildi.
Fakiiltenin Yasamkent'e tagsinmasiyla
kendilerine ait bir binave 3-4 tane la-
boratuarlarinin olacagini sdyleyen 6g-
renciler, “Sorunlarimiz oluyor ama ho-
calarimiz ‘sabredin her sey diizelecek’

diyorlar. Biz de bekliyoruz” diye ko-
nustular.

Yabancilar dil Tirkler burs
icin tercih ediyor

Ingilizce tip béliimiinde 103 6gren-
cinin 251, Tlrkge tipta ise 50 6grencinin
10'u yabanci uyruklu. Afganistan, Tu-
nus ve Arnavutluk, yabanci uyruklu
ogrencilerin geldikleri iilkeler arasinda.
Yillik egitim giderleri ise 15 bin TL. Af-
ganistan’'dan gelen 6grenci-
lerin tamami kendi ilkele-
rinin bursuyla egitimlerini
stirdirirken, Arnavut-
luk'tan gelenler ise yiizde
elli burslu okuyor. Yabanci
uyruklu égrencilerin YBU'yii

TITR

Kilavuzunda yer alan “tercihlerinde ilk
{i¢ sirada YBU'yli yazan 6grencilere 63-
renci asistanlik uygulamasinda 6ncelik
taninmas1” uygulamasimin ne oldugu
heniiz 6grenci isleri ve 6grenciler ve
tarafindan bilinmese de vyine tercih
nedenlerinden bir digeri.

Dershane ortami gibi

Ankara’da kalmak igin YBU'yii tercih
ettigini belirten bir 6grenci, fakiiltenin
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yeni olmasindan &tiird bir takim sikin-
tilar yasadiklarimi ancak egitim ve 6g-
retim tiyelerinden ¢ok memnun olduk-
larimin séyledi. Uglincti tercihi olan YBU
Tip Fakiiltesine 538 puanla yerlestiril-
digini anlatan bir 6grenci de “Hastanemiz
cok giizel. Gelecegi parlak oldugu igin
buray: se¢tim. Hocalarimiz ¢ok ilgililer.
Gogu zaman 6grenci hocanin pesinden
kosar burada hocalar bizi ariyor. Ders-
hane ortam gibi, anlamadigimizi soru-
yoruz. Sikmtilarimiz olu-
yor ama herkes tasm al-
tina elini koyuyor.” diye
konustu.
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Sosyal mekan yok
Fakilte biinyesinde

——

tercih etmelerinin en biiytik
nedeni egitim dilinin Ingi-
lizce olmasi.. Tiirk 6grenci-
lerin tercih nedenlerinin ara-
sindaysa, verilen karsiliksiz
burslar yer aliyor. Universite
smavinda ilk 100’e girenlere
9 ay boyunca 750 TL, 101-
1000 araliginda yer alanlara
500 TL karsiliksiz YBU Ba-
sar1 Odiilii veriliyor. OSYM

l

hicbir sosyal mekan bu-
lunmuyor. Ogrenciler,
ozellikle kiitiphaneleri-
nin olmamasindan rahat-
sizlar. Ingilizce kaynak-
lar1 bulmakta zorlandik-
larin anlatan égrenciler
Milli Kiitiiphane veya Ha-
cettepe Universitesi kii-
tiphanesinden yararlan-
diklarini soylediler.



Isyeri hekimlerinin Yonetmelikten beklentileri...

Hekim Postasi’nin Subat sayisinda ¢aligma yasaminda uygulamaya giren yeni teknolojiler,
yeni istihdam bicimleri ile uyumlu ve sermayeden yana tek tarafh yasal P

diizenlemelerin bir parcasim olusturan ‘Isyeri Hekimleri ve Diger Saglik Personelinin
Gorev, Yetki, Sorumluluk ve Egitimleri Hakkinda Yonetmelik Taslagi'min isci
saghgin gozetmedigini vurgulamaya calismistim. Mart ayinda da bir isveren
projesi olan isyeri risk yonetimi anlayisinin tibbi koruyucu saghk géozetiminin
yerine ikame edilecek sekilde isyeri hekimligi hizmetlerinin altinin oyuldugunu

belirtmistim.

Bu yazida ise iscilerin saghiklarimin korunmasi dogrultusunda isyeri
hekimlerinin mesleklerini gerektigi gibi icra edebilmeleri i¢in bir isyeri hekimi
olarak Yonetmelikten beklentimi kisaca ortaya koymaya ¢alisacagim:

Dr. Haluk Bascil

1 Isveren, calistiracag1 -beyaz ya
eda mavi yakali olmasi fark et-
mez- is¢inin is kazalarina kars: viicut
biitiinselligini ve can giivenligini, meslek
hastaliklarina karsi da sagini korumak
zorundadir. Isverene bu zorunlulugunu
hatirlatacak ve geregini yapmaya zor-
layacak olan da devlettir. Yasal diizen-
lemeler, herkesin anlayabilecegi ve farkh
yorumlara yol agcmayacak bir agiklikta
olusturmalidir.

Iscilerin sagliklarmin korunmasi

eve gelistirilmesi hususunda dev-

let, ekonomik, politik, sosyal ve hukuksal
diizenlemeler ve bunlara uygun orga-
nizasyonlar icin gerekli tiim adimlarin
atilmasi, finansmanin saglanmasi igin
isverenin gorev ve sorumluluklarinm
acik olarak tanmimlamakla yliktimlidir.

Galisma yagaminda fiziki, ruhsal
eve sosyal olarak en fazla yipra-
nan iscilerin sagliklarinin korunmasi
icin isyeri saglik hizmetinin olusturul-
masl ve buna uygun hekim ve diger
personelin yetistirilmesi, toplum saglig
hizmetinin bir geregidir. Bu nedenle
isci saglig ile ilgili her tiirli yasal dii-
zenleme toplum sagliginin gelistirilip
gliclendirilmesine yonelik politikalarla
bitiinsellik icinde olmalidir.

Isyeri hekimi ve is giivenligi
euzmani, mesleki bagimsizligi
saglandig1 dlciide bilimsel 6zgiirce ca-
hisabilir; ig¢ilerin saglik ve giivenliklerini
gozetebilir. Isverenin isyeri saghk ve
glivenlik birimlerini olusturmasini ve
amaca uygun olarak calismasini sagla-
yacak yasal diizenlemeler -bu yonet-
melik taslaginda yapilanin aksine- acik
ve net olmalidir.

5 Isverenin dogrudan ve birinci
ederecede sorumlu oldugu isci
saglig1 ve giivenligi organizasyonu olus-
turma yikimliligini bir bagkasina
devredecek sekilde disaridan 6zel bir
kurulustan hizmet almasina olanak sag-
lanmasi, hukuka, sosyal adalete ve ah-
laki ytiktimliliiklere aykiridir. OSGB'den
hizmet alimi, kaginilmaz olarak isyeri
hekiminin mesleki bagimsizligini ta-
mamen ortadan kaldiracaktir. Isyeri

hekimi ve is giivenligi uzmani, bilimsel
temelde isci saglig1 ve giivenligine yo6-
nelik bir calisma yerine isverenin istek
ve amaclarina uygun davranmak du-
rumunda kalacaktir. OSGB isletmesi
sahibi, ‘is saglig1 ve giivenligi’ hizmetine
yonelik isverenle yaptig1 anlagmay siir-
diirebilmek i¢in zayif konumdaki isci-
lerin hak ve cikarlarim gozetmek yerine
gicli durumdaki igverenin isteklerini
yerine getirecektir. OSGB'nin istisnai
ve siki kurallara tabi kilinmasi gere-
kirken, tam aksine genellestirildigi ve
genel bir uygulama olan ISGB'nin de
istisnai bir uygulamaya doéniistirildigi
gorilmektedir. Bundan vazgecilmeli-
dir.

Isci Saghg ve Giivenligi Servi-
esinde gorev yapan saglik ve gii-
venlik personelinin yasalarla belirlenen
gorevlerini higbir giic odaginin etkisi
altinda kalmaksizin bagimsiz olarak
yapabilmelerine yonelik 6zel yasal dii-
zenlemelere ihtiyac vardir. Hizmetin
disaridan alinmasina yonelik getirilen
dizenlemelerle birlikte OSGB'de ¢ali-
sacak igyeri hekimi, sahip oldugu kismi
mesleki bagimsizligini da kaybedecek
ve bundan da en biiyiik zarar isciler
gorecektir. Yonetmelik taslaginda yer
alan OSGB'de 1srarli olunacaksa, bura-
larda gorev alan isci saghgi ve glivenligi
hizmet ekibinin, (ise giris, isten cikarilis,
ucret vb 6zluk haklarini, mesleki etik
degerlerini koruyan) mesleki bagimsiz-
liklar yasalarla garanti altina alinma-
ldar.
Isyeri hekimligi sertifika egiti-
eminin tip egitimi ile yetkilendi-
rilmis egitim kurumlar1 ve meslek o6r-
gltl araciligiyla verilmesi bilimsel yak-
lasim geregidir. Aktif isyeri hekimlerinin
de is¢i saghigina yonelik ulusal program
dogrultusunda stirekli egitimleri 6nemli
bir ihtiyac olup, bu egitim de yine tip
egitimi vermeye yetkili kuruluslarca
verilmelidir. Piyasada higbir bilimsel
yaklagima sahip olmayan, yetersiz ve
sadece para kazanma arzusu iginde
olan sirketlere verilen egitim yetkileri
iptal edilmelidir. Ayrica, ilkemizin ih-
tiyaci olan igyeri hekimligi bir uzmanhk
alani olarak da tanimlanmalidir.

Isci
esagli-

ginin igyerle-
rinde hayat bul-
masina yonelik
politikalar ve bun-
larin hayata gegiril-
mesi devletin belirledigi
gergevede ve onun sorum-
lulugu altinda ulusal ve bolgesel
nitelikte kamusal yapilanmalar ile
biitiinliik icinde saglanabilir. Isci Saghg
ve Glivenligi Servislerinin ve OSGB'lerin
denetimi genel kamu g¢ikar1 dogrultu-
sunda, devlet ve isgi, isveren ve ilgili

mes-
lek or-
gutlerinin
temsilcilerin-
den olusacak bir ya-
pilanma araciligiyla yapilmalidir. Ser-
viste gorev yapan personel de bu dene-
time danisman olarak katilabilmelidir.
Taslakta buna yer verilmelidir.
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Ispanya’da issizlik zirvede,
doktorlar sokakta

vrupa'y1 sarsan mali krizin etkilerini
Afitlatamayan Ispanya’da hiikiimetin
ygulamaya koydugu reform pa-
ketleri beklentileri karsilamadi. ispanya Ulu-
sal Istatistik Kurumu'nun ve Calisma Ba-
kanligi'min agikladigy verilere gére 4 milyon
989 bin kisi igsiz. Ekonomik reformlar kap-
saminda hiikkiimetin kamu harcamalarinda
ve Ucretlerde kesintiye gitmesi, Saglik Ba-
kanlig1 ve hiitkiimet ile saglik ¢alisanlarim
kars1 karsiya getirdi.

Saglik sektoriinde orgiitlii 6 sendikanin
Nisan ay1 igerisinde aldig1 grev kararinin
tim tlkede hayata gecirilmesi planlaniyor.
Greve 70 binin tizerinde saghk ¢alisanin ka-
tilmasi planlaniyor. Saglik calisanlarinin tic-

retlerde iyilestirme, issizligin 6nlenmesi, gii-
venceli ¢alisma kogullar: gibi talepleri yerine
getirilinceye kadar grevlere devam edecekleri
bildirildi.

Kent merkezindeki Reina Sofia Miizesinin
ontinde toplanan bir grup saglik personeli,
grev siliresince hastalara asgari hizmetin ve-
rilecegini séyledi. Ispanya Ulusal Televizyo-
nuna gore gecen yilsonunda ayni gerekcelerle
gerceklestirilen grevlerden dolay: 50 binden
fazla muayene ve 6 bin 500 kadar ameliyat
ertelenmisti.

Edinilen bilgiye gore 16 Mayis, 29 Mayis
ve 4 Haziran'da da is birakmalar devam
edecek.

(Kaynak: Euronews)
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Italya’da doktorlar
krize meydan okuyor

Italya’da ekonomik kriz gerekgesiyle Milano kentinde bu-
lunan San Raffaele Hastanesi'ndeki isten gikarmalara kars:
baslatilan eylemler Nisan ay1 boyunca devam etti. Isten ¢i-
karilan iscilerin igse geri donmesi ve {cret iyilestirmeleri
amaciyla baglatilan gosteriler hastane 6niinde gerceklestirildi.
Gosteriye miidahale eden polis ile saglik calisanlar: arasinda
yasanan catismalar sonrasi saglik calisanlar1 San Raffaele
Hastanesi'ni isgal ettiler. Cikan olaylar sirasinda {i¢ saglik
calisani yaralandi, polis bazi ¢alisanlari gbzaltina alda.

Sendikalar, Milano'daki saglik¢ilarin eylemlerinin siire-
ceginin sinyallerini verdiler. Saglik alaninda o6rgiitli CGIL,
CISL ve UIL gibi sendikalar ile bolgesel sendika USB ve USI-
AIT de eylemlere destek vereceklerini duyurdular. (Kaynak:
Libcom.org)
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Cocuklugundan itibaren insani tuvallerine isleyen Kizilcan ile Hekim
Postas1 i¢in resmin renkli diinyasinda bir yolculuga ciktik.

Hep ressamdim

sonra doktor oldum

Ankara Tabip Odas1 Kiltur Sanat Komisyonu, ana rahmine diistugua
andan 6limune kadar insanin en zor, en mutlu anlarima tanik olan ve
bu 6zel taniklig1 sanat eserine donustiirmek isteyen hekimler i¢in Dr.
Fatih Kizilcan egitmenliginde bir atélye duizenliyor.

Resme ilgisi kiigiik yaglarda
baslayan Dr. Fatih Kizilcan “So-
kakta mac yapayim derdinde
olmadim hic. Leonardo’ya 6y-
kiinen bir cocuktum.” diye tarif
ediyor o yillar. Lise caglarinda
basarili bir 6grenci olmasi, Ki-
zllcan'in tip egitimine itmis.
Ankara Universitesi Tip Fakiil-
tesi amfilerinde ders dinlerken
hocalarin portresini cizen Ki-
zilcan'in hayatindan resim,
meslege basladiktan sonra en
yogun calistig1 dénemlerde bile
cikmamis.

Hekimlik sanat i¢in
bir art1

“Hep ressamdim sonra dok-
tor oldum” diyen Kizilcan'a
gore, hekimlerin entelektiiel
seviyelerinin yliksek olmasi ve

dim” diye anlatiyor oykiisiinii.
Bu siirecte fark ediyor ki kata-
loglarda, miizelerde gordigi
insanlar en yakin arkadaslar
olmus.

“Yaptigimiz ise
yabancilasarak farkh
bir gozle bakmayi
gosterecegim
atolyede”

“Varolussal bir durus aras-
tirmas1” dedigi resimlerinde
durusu, bakisi, karakteri, yiiz
ifadesiyle insan1 anlatiyor Ki-
zllcan. Yogun is temposundan
buldugu her firsatta attlyesinde
resimlerine siginan Kizilcan,
hafta sonlar1 ¢cocuk ve erigkin-
lere de egitim veriyor. Egitim-
lerde biittinciil bakmayi 6gret-

meye c¢alistigini anlatan Kizil-
can, ATO biinyesinde yapilacak
atolye caligsmasinda da aymi
yolu izleyecek ve bu sefer he-
kimlere her giin yaptiklar ise
farkl bir yonden bakabilmeyi
gosterecek. Hazir bir malzeme
kullanilsa bile onu alip asma
eyleminin de sanat oldugunu
ifade eden Kizilcan'a gore sanat
asil olarak neyi, niye, nasil yap-
tigimizla ilgili bir sey.

Atolye, hekimlerin ellerin-
deki onca malzemeyi nasil sa-
nat haline getirebileceklerinin
pesine diiseceklerini sdyleyen
Kizilcan, “Yaptigimiz ise ya-
bancilasarak farkli bir gozle
bakmay gosterecegim” diye an-
latiyor planladig: galisma bici-
mini.

kultur sanat

ATO Sinema
Atolyesinden
izlenimler

Dr. Ufuk Beyazova

ATO'nun film okuma atdlyesinde keyifli bir giin
daha gecti. Boyle bir kursun yapilacagini e-postama
gelen iletiden 6grenmistim. Iyi ki duymusum. Sonradan
konustugum pek ¢ok arkadasim haberleri olmadigi igin
hayiflandilar. Her pazar saat 10:00 ila 14:00 arasinda
sicacik cay ve simit egliginde sinema elestirisi tizerine
soylesip bazen kisa bazen uzun metrajh filmler izleyip
duygu ve diisiincelerimizi paylasiyoruz.

Bir profesyonel ile galisiyoruz. Hocamiz Inan Giin-
dogdu ile Aristoteles'ten baglayip, Brecht'ten devam
ederek, sinema akimlarini tartigsarak, filmler tizerine
distincelerimizi olgunlastiriyoruz. Hem onun, hem ka-
tilimc1 arkadaslarimizin diisiincelerini dinleyip izledi-
gimiz filmler hakkinda daha farkli agilardan yorum
yapmay1 0greniyoruz. Katilimcilar arasinda iki psiki-
yatristin de olmasi filmlerdeki karakterlerin derinle-
mesine irdelenmesinde yeni ufuklar agiyor bizlere.
Hafta sonu bir is ¢ikacak da kursu kaciracagim diye
6dim kopuyor.

Kursa kaydolurken bir sinemasever olarak, diger si-
nema tutkunlariyla bir arada olmayi, bir yapitin senaryo,
kurgu, yapim, oyuncu sec¢imi, kamera gibi degisik
yonleri hakkinda daha cok bilgilenmeyi, bir film eles-
tirisinin nasil yapilacagini 6grenmeyi hedeflemistim.
Aradiklarimin hepsini buldum. Kafa dengi yeni arka-
daslar kazanmak da cabasi. Yasami sanatla siislemek
ne denli zenginlestiriyor insanu... Tyi ki 1skalamamigim
onca isgin arasinda bu kursu. ATO’ya da bu gabasi igin
bir tesekkiir borgluyum.

seviyelerinin ¢ olmasi Seyh Bedreddin Destani
erin duygular yasatan olaylar e e . ’
gormeleri de yaptiklar: sanat Kuguk leatro da
icin bir art1. Resim egitimi al-
mamasina kargin ¢ocuklugun-
dan itibaren okuyarak, arasti-
rarak yetistirmis kendini. Yillar
icinde ‘resim nasil yapilirdan’
Ote ‘sanat nedir’, ‘neden resim
yapiyoruz’ sorularinin pesine
diisen Kizilcan, “Her kitab1 oku-
dum. Belli bagh tiim miizeleri,
cagdas sanatin yapildigl atol-
yeleri, galerileri, bienalleri gez-

Ankara Deneme Sahnesi, Nazim Hikmet'in 1936 yilinda Bursa
Cezaevi'nde yazdigr “Simavna Kadis1 Oglu Seyh Bedreddin
Destan1” adli siirsel anlatisi ile Kiigiik Tiyatro'da seyirci karsisina
cikiyor.

Nazim Hikmet'in, Seyh Bedreddin'in idamini1 da kapsayan
yasamina ait tarihsel gecekleri nakis nakis isledigi ‘Simavna
Kadis1 Oglu Seyh Bedreddin Destani’, Prof. Dr. Nurhan Karadag
rejisi ile sahneye tasindi. Amatdér ve profesyonel oyuncular:
ayni sahnede bulusturan ve 20 Mayis Pazartesi giinii Kiiclik Ti-
yatro'da izlenebilecek olan oyun, géstermeci bir anlayisla, dansl
miizikli bir anlatim tizerine kurulu.
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